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Pro gradu tutkielmassa tutkitaan alkoholiongelmaisten kanssa eléneiden laheisten Kirjoittamia
eldmantarinoita. Tutkimuskysymyksena on se, mita l&heiset kertovat kokemuksistaan ja erityisesti
mité he kertovat ympariston ihmisisté ja sosiaalisista suhteistaan. Tutkimuksen tavoitteena on lisata
tietoa alkoholiongelmaisten l&heisistd antamalla heiddn &&nensd kuulua, sek& etsia vastauksia
sosiaalisten suhteiden tutkimisen kautta siihen, miten laheisié voisi tukea ja auttaa.

Tutkimus on narratiivinen. Aineisto on keratty kevdan ja kesdn 2012 aikana ja siséltda 16
eldmantarinaa, tarinoista 10 on puolison ja 6 (aikuisen) lapsen kirjoittamaa. Tarinat Kerattiin
Kirjoituspyynnon kautta. Aineisto analysoitiin sisallénanalyysin keinoin ja esiin nostettiin tarinoissa
toistuvia teemoja. Puolisoiden ja lasten tarinat analysoitiin erikseen, puolisoiden tarinoista esiin
nousivat erityisesti pohdinnat erosta, sosiaalinen tuki ja alkoholiongelmaisen vaikutus sosiaalisiin
suhteisiin. Lasten kertomuksissa “péateemoina olivat vanhemman alkoholinkdytdn vaikutus
lapsuuteen, nuoruuteen ja aikuisuuteen.

Tulosten mukaan alkoholiongelmaisen laheiset eivat saa riittavasti tukea. Tuista tehokkaimpana
erityisesti puolisoilla korostui vertaistuki, oli se sitten ystdvdn tai oma-apuryhmdn antamaa.
Negatiivinen tuki oli painostamista, ymmartamattomyytta ja ratkaisujen tuomitsemista. Lapset
kertoivat vanhemman alkoholinkdayton vaikuttaneen heihin aikuisidlle saakka. He kokivat
epaluottamusta ja vaikeuksia ihmissuhteissa mutta osasivat myods kaantaa vaikeudet hyvékseen.
Lasten mukaan vanhemman juomiseen tai perhe-elaméan ei oltu juurikaan puututtu ulkopuolelta.
Eniten tukea tarjosivat sisarukset, jos heitd asui viela kotona. Suhde raittiiseen vanhempaan
(yleensa aitiin) oli ristiriitainen ja lapset kokivat joutuvansa usein ditinsa tukijoiksi eivatka sen
vuoksi pystyneet puhumaan omista vaikeuksistaan.

Tulosten perusteella alkoholiongelmaisten l&heiset kaipaavat lahelleen ihmisid, jotka kuuntelevat ja
ymmartavat heitd tuomitsematta. L&heiset eivat halua jadda yksin vaikka eivat aina jaksaisikaan
pitdd yhteyttd muihin. Viranomaiset, esimerkiksi sosiaalityontekijat voivat osaltaan helpottaa
ldheisten eldm&a tukemalla ja kuuntelemalla ldheisid vaikka ongelmainen ei itse olisikaan valmis
ottamaan apua vastaan. Tutkimustuloksia voi myos hyddyntdd kun mietitddn l&heisille sopivia
tukimuotojen kehittamista.
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In this master’s thesis | study the life stories written by the family members of problem drinkers.
The main questions are what do the family members tell about their experiences and especially
what they tell about their social relationships and the people around them. The aim of this study is
to increase knowledge of family members by giving them a voice and to search answers how to
help and support these people by studying their social relationships.

Narrative approach has been used in this study. Research material was collected in 2012 during
spring and summer and contains 16 requested stories, 10 of spouses and 6 of (adult) children. The
data was interpreted using content analysis and the issues raised were the recurring themes in the
stories. The stories of spouses and of adult children were analyzed separately. The main themes
occurred in the spouses” stories were the thoughts of separation, social support and the impact the
problem drinker had on social relations. The main theme in the adult children’s stories were the
impact of parent’s alcohol abuse on childhood, on adolescence and on adulthood.

According to the results of the study the family members of problem drinkers do lack of social
support. The most effective support especially for spouses seemed to be peer support, whether it
was given by a friend or a peer support group. Negative support included pressure, lack of
understanding and judging one’s decisions. Adult children experienced that parent’s drinking
affected them even when they were adults. They experienced difficulties and a lack of trust in their
relationships with others, but they also knew how to turn the difficulties into their own benefit.
According to the children, hardly no-one outside the family had intervened in family life or on
parent’s drinking. Siblings were the ones who offered most support if they still were living at home
together with the writers. The relationship with the sober parent (usually the mother) was conflicted
and children often experienced they had to support their mother and were not able to talk about their
own problems.

According to the study the family members of problem drinkers need people who listen to them,
who understand them and who don’t judge them. Family members don’t want to be left alone
although they don’t always have the strength to keep in touch with others. Authorities, for example
social workers who work with these families can ease the family’s life by supporting and listening
the family members even when the problem drinker him- or herself isn’t ready to accept help. The
results of the study can also be used when developing new support systems for the family members
of problem drinkers.
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1 JOHDANTO

Suomi on maa, jossa alkoholinkayttd kuuluu itsestdénselvyytend tilaisuuteen kuin tilaisuuteen.
Juomista ei tarvitse selittdd mutta raittius on poikkeustila, joka vaatii selityksen. Alkoholiongelma
on niin yleinen, ettd uskon miltei jokaisen aikuisen tuntevan jonkun, jolla on alkoholiongelma,
usealla meistd sellainen ihminen I0ytyy lahipiiristd. Viime vuosina keskustelu alkoholinkdyton
vaikutuksista myds ongelmallisesti alkoholia kayttavan laheisille on lisdantynyt ja tutkimuksiakin
laheisten kokemuksista on jonkin verran tehty. Edelleen tutkimuksia tehddan ongelman laajuuteen
néhden erittdin véhéan. Itse olen seurannut keskustelua ja tutkimuksia jo vuosia koska
graduprojektini on ollut jo kauan vireilld ja mielestani keskustelu on kyll& lisdantynyt ja ihmiset
ovat avoimesti tulleet kokemuksineen esiin, vaikka tutkimuksia edelleenkin tehd&an aika véhan.
Suomessa lapsen asema on huomioitu muita laheisid enemmaén. Keskustelua on heratetty
esimerkiksi erilaisilla kampanjoilla, jo useana jouluna on televisiossa ja sosiaalisessa mediassa ollut
kampanja “anna lapselle raitis joulu” ja jouluna 2012 keskustelua herétti erddssé lehdessé julkaistu
lapsen kirje, jossa han toivoi lahjaksi raitista ja riidatonta joulua. Keskustelu tuntui paljolti pyorivan
sen ympadrilld, oliko Kirje aito vai ei, mutta varmasti myds kosketti monia ihmisid, erityisesti heita
joilla oli ollut lapsena sama toive. Lasten aseman huomioiminen on toki hyva asia, ovathan he niita,

jotka ilman omaa syytéan tai mahdollisuutta valita ovat tilanteeseen paatyneet.

Tutkimusongelmani lahti siis siitd havainnosta, ettd vaikka alkoholiongelma koskettaa tavalla tai
toisella hyvin monia suomalaisia, ei laheisten nédkokulma edelleenkaan tarpeeksi paase esille.
Liséksi huomasin, ettd laheisid ja ongelmaisia itseddnkin koskevissa tutkimuksissa kylla esitetdan
olettamuksia ja vaitteita siita miten lahipiirin ihmiset suhtautuvat alkoholiongelmaiseen ja laheisiin,
mutta asiaa ei kuitenkaan juurikaan ollut tutkittu. Useissa tutkimuksissa oletettiin jotenkin
itsestdénselvyytend ettd téllainen perhe eristdytyy omasta halustaan, hdpeéda tilannettaan ja
alkoholiongelmaista l&heistddan. Oma kasitykseni henkilokohtaisen kokemukseni ja tyoni kautta oli
kuitenkin hiukan erilainen, toki eristaytymistd ja hapeda on, mutta mistd se johtuu ja miten laheiset
sen itse kokevat? TyoOssdni sosiaalityontekijand olen tavannut paljon perheitd, joissa on
alkoholiongelmainen j&sen ja mielestani laheiset ovat usein hyvin rehellisid ja avoimia jos heita
vain on valmis kuuntelemaan. Lisévahvistusta ajatuksilleni sain esimerkiksi Maritta Itdpuiston
tutkimuksista (esim. 2001, 2005), joissa hén sivuaa aihetta ja toteaa, ettd eristaytymistd, mutta myos
eristdmistd, tapahtuu erilaisista syista tai ei aina ollenkaan. Pidan myos tarkeénd selvittaa sitd, miten
laheiset kokevat sosiaalisen tuen, mik& on heitd auttavaa tukea ja mika taas haittaavaa, millaista
tukea he itse toivoisivat? Tassd on mielestdni teema, jota ei ole juurikaan tutkittu ja asian

valottaminen auttaa kaikkia sellaisia joiden l&hipiirissé on perhe, jossa karsitdén
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alkoholiongelmasta. Liséaksi asian tutkiminen antaa tyokaluja eri viranomaisille ja auttajatahojoille

tehokkaiden auttamis- ja tukimuotojen kehittelyyn.

Kerdsin tutkimustani varten Kirjoituspyynnon avulla alkoholiongelmaisten laheisind eléneiden
elaméantarinoita. Halusin keratd nimenomaan Kirjoitettuja elaméantarinoita, koska halusin nostaa
keskidon heiddn omin sanoin kertomansa kokemukset siitd, millaista on olla alkoholiongelmaisen
ldheinen ja miten se on vaikuttanut heiddn eldmé&anséd ja erityisesti sosiaalisiin suhteisiinsa.
Tutkimukseni on narratiivinen tutkimus, tutkin laheisten kirjoituksia tarinoina ja kertomuksina.
Kéytén tarinaa ja kertomusta tdssa tutkimuksessa synonyymeind vaikka jotkut tutkijat késitteet

erottavatkin.

Tutkimuskysymykseni on siis ensinndkin se, mitd alkoholiongelmaisten léheiset kertovat
Kirjoitetuissa elamantarinoissaan? Erityisesti olen Kkiinnostunut siitd mitd he kertovat ympariston
ihmisisté: sosiaalisista suhteistaan ja sosiaalisesta tuesta ja miten alkoholiongelmainen ldheinen ja
alkoholiongelma ovat niihin vaikuttaneet? Tutkimukseni aihepiiri, eli alkoholiongelmaisen l&heisten
kokemukset, on itselleni laheinen ja uskon ettd pystyn samaistumaan Kirjoittajien kokemuksiin ja

tunteisiin.

Paadyin kayttdmaan kirjoituspyynnossani ja tutkimuksessa kaisitettd “alkoholiongelmainen”. En
halunnut kéayttad sanaa alkoholisti, koska se on mielestdni negatiivinen ja leimaavakin. Lisaksi
ajattelin, ettd moni joka kokee laheisensé alkoholinkayton syysté tai toisesta ongelmalliseksi, ei silti
valttamattd pida tallaista henkilod alkoholistina. Halusin nimenomaan pitdd méaritelmén melko
valjand ja monenlaisen alkoholinkdyton mahdollistavana. Maritta Itapuisto on kayttanyt samaa
késitettd tutkimuksessaan, han koki ettd joillekin tamakin termi oli liian leimaava eivatkd he
halunneet madritelld vanhempaansa alkoholiongelmaiseksikaan (Itdpuisto 2005). On tietysti
mahdollista, ettd termi karkotti sellaiset mahdolliset Kirjoittajat jotka ajattelivat, ettei heidén
ldheisensd ole ongelmainen vaikka alkoholinkdyttd joskus ongelmalliselta vaikuttaakin. En
kuitenkaan halunnut kayttad pelkastddn termia “alkoholia kayttdvakadn”, koska se olisi taas liian
neutraali ja pitd4 sisélladn myo6s kayton jota kukaan ei pidd mitenkddn ongelmallisena. Termi
alkoholiongelmainen, ehkd pienistd ongelmistaan huolimatta, voi pitadd sisélléan hyvin erilaista
alkoholinkayttod, riittaa ettd laheinen itse kokee alkoholinkéytén ongelmalliseksi, kayttdjan itsensa

tai kenenk&an muun ei tarvitse kokea samalla tavalla.

Toisena vaihtoehtona pohdin kasitettd “paihdeongelmainen”, mutta sitd en halunnut kiyttda, koska

se mielestdni pitdd sisdlladn myos muita kuin alkoholia paihdyttavasti kéyttavat. Halusin
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tutkimuksessani keskittyd nimenomaan alkoholia ongelmallisesti kayttavien l&dheisten kokemuksiin,
koska ennakko-oletukseni on, ettd huumeidenkéayttdjien l&heisilla on ympériston suhteen erilaisia

kokemuksia huumeiden laittomuuden ja siihen liittyvan epésosiaalisen elaméntavan vuoksi.

Tutkimusraporttini alussa tarkastelen suomalaista alkoholikulttuuria ja kdyn lapi merkittavimpia
suomalaisia ja ulkomaisia tutkimuksia alkoholiongelmaisen I&heisistd. Nama tutkimukset
muodostavat osaltaan tutkimukseni perustan, liitdn tutkimukseni aiempaan tietoon erityisesti
tulosluvussa. Kolmannessa luvussa jatkan teoreettisen perustan rakentamista kaymalla lapi
tutkimuksia ja madritelmia sosiaalisesta verkostosta, sosiaalisista suhteista ja sosiaalisesta tuesta.
Neljdnnessé luvussa kerron tarkemmin tutkimuksen teosta, aineistosta ja analyysin toteuttamisesta
seké eldméntarinoiden tutkimisesta ylipaataan. Méarittelen tutkimukseni viitekehyksen ja pohdin
hiukan tutkimuseettisia puolia. Viidennessa luvussa kéyn lapi tutkimukseni tuloksia keskusteluttaen
niitd aiempien tutkimusten ja teorian kanssa. Tassa luvussa myos laheisten oma aani kuuluu ja
nakyy lainauksien muodossa. Loppuluvussa kootaan yhteen tutkimuksen keskeiset tulokset,
vedetddn néistd johtopadtokset ja arvioidaan tehtya tutkimusta.



2 ALKOHOLI JAALKOHOLIONGELMAISEN LAHEISET

”Syyttdmana syntymaan sattui han, tdhan maahan pohjoiseen ja kylméaan. Jossa jo esi-isét,

Jjuovuksissa totta kai, hakkasivat naiset, lapset, jos ne kiinni sai.’

(Eppu Normaali: Murheellisten laulujen maa)

Jos haluaa aloittaa tekstinséd nasevasti Kkiteyttdmalla aiheensa lainaamalla viisaampien sanoja,
alkoholista ja humaltumisesta kertovista lauluista ei tule pulaa. Oikeastaan niista tuli runsaudenpula.
Suomalainen musiikki on tdynné lauluja, jotka kertovat juomisesta, humaltumisesta ja juomisen
jaljista. Loytyy niin alkoholia ylistavia kuin tuoppien surullisista jaljista ja elamén valttikorttien

menettamisestakin kertovia viisuja.

2.1 Alkoholinkayton ja alkoholiongelmien yleisyys Suomessa

Alkoholikulttuurilla ja juomatavoilla kuvataan kulloinkin vallitsevia alkoholink&yttotapoja,
asenteita ja malleja (Itdpuisto 2005). Asenteet heijastuvat ja myds osaltansa muodostuvat
kulttuurisissa tuotteissa kuten lauluissa, Kirjallisuudessa ja elokuvissa, jotka kertovat rankasta
alkoholinkdytostd. Humalahakuinen ja rankka juominen on suomalainen itsestadnselvyys, jota ei
juurikaan kyseenalaisteta tai ihmetell4. Alkoholi on hyvéksyttdva osa mitd moninaisimpia tilanteita.
Humalassa olo on normaalia, raittiutta ihmetelldén ja vierastetaankin, se taytyy perustella ja voi
joskus olla jopa sosiaalisesti eristava seikka. Kuulin kerran erdén juomisen lopettaneen mainitsevan,
ettd raittius aiheuttaa syrjaytymistd, mihinkaan ei enaé pyydeta ja alkoholi tuntuu liittyvén jokaiseen
tapahtumaan ja tilanteeseen.

Alkoholinkaytté oli 1960-luvulle saakka padasiassa miehinen laji, puhutaanhan yll& siteeratussa
laulussakin esi-isistd. Viime vuosien kulutustutkimusten mukaan miehet juovat edelleenkin naisia
enemman mutta myos naisten juominen on muuttunut “miehisemmaiksi” siind mielessd, ettd se on
runsaampaa ja humalahakuisempaa. Vuonna 1968 naisten osuus alkoholin kokonaiskulutuksesta oli
noin 10 %, nykyain se on noin 26 % (Osterberg 2005; Makela ym. 2010). Oli mielenkiintoista
huomata, ettd naiset eivét kuitenkaan tee tai ainakaan laula lauluja juomisen ihanuudesta tai
kurjuudestakaan. Ryyppylaulut ovat hyvin miehinen laji, nainen edelleen enintdan siemailee lasin

viinid tai kuohujuomaa.

Alkoholilaki uudistui vuonna 1969 ja toi oluen péivittdistavarakauppoihin. Lain uudistuksen jalkeen

alkoholin kulutus miltei kaksinkertaistui, ei vain vapautetun oluen osalta, vaan my&s muiden
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alkoholituotteiden kulutus kasvoi. Vuonna 1968 merkittdvd osa kansasta oli raittiita, nykyaan voi
sanoa valtaosan kayttdvan alkoholia ainakin jossakin mé&é&rin. Suomen alkoholiolot ovat oluen
vapauttamisen jalkeen vapautuneet ennestdan, nyt alkoholia saa melko vapaasti kioskeista ja
marketeista jokaisena viikonpdivand aamusta iltaan. Osaltaan merkittdva oli vuonna 2004 tehty
alkoholiveron laskeminen, jonka seurauksena alenivat varsinkin vakevien alkoholijuomien hinnat
(ks. http://www.thl.fi/fi_FI/web/neuvoa-antavat-fi/alkoholilainsaadannon-kehitys). Olin itse tall6in
sosiaalityOntekijana sosiaalitoimistossa ja valitettavasti hinnan alentamisen seuraukset nakyivét
sielld melko nopeasti niin lastensuojelussa kuin aikuissosiaalitydssakin: jo aiemmin ongelmallisesti
juoneet joivat entistd enemman ja olivat entistda huonokuntoisempia. Monet ennen paéasiassa
mietoja juomia juoneet siirtyivat suhteellisesti halvempiin vékeviin juomiin, juoden niita
madrallisesti paljon. Alamékeen joutuneiden lasku oli entistd rankempi. Vuosien keskustelun
jalkeen alkoholiveroa nostettiin vuosina 2008 ja 2009. Nykyisen Kataisen hallituksen aikana on

ehdotettu mm. kakkosoluen palauttamista kauppoihin ja ravintoloiden sulkemisajan aikaistamista.

Alkoholiongelma koskettaa monia suomalaisia tavalla tai toisella. A-klinikkasaation Lasinen
Lapsuus-projektin yhteydessa (ks. myods www.lasinenlapsuus.fi) tehtiin vuonna 1994 Suomessa
tahdn saakka laajamittaisin kyselytutkimus alkoholiperheissé kasvaneista. Tutkimuksen mukaan n.
17 prosenttia kertoi kotona kaytetyn alkoholia liikaa ja heistd joka toinen koki karsivansa
vanhempien alkoholink&yton seurauksista vield aikuisenakin. Tutkimus uusittiin vuonna 2004, luvut
olivat suurin piirtein samat eli noin 10 % vastaajista oli kokenut kérsineensa vanhempansa tai

vanhempiensa liiallisesta alkoholinkaytdsta. (Peltoniemi 2005.)

Alkoholia ongelmallisesti k&yttdvan laheisend eldd tatdkin suurempi joukko. Vuoden 2000
juomatapatutkimuksessa Kysyttiin miten usein vastaaja on kokenut, ettd jollakin laheiselld on
alkoholiongelma. Tulosten mukaan naisista 25 % ja miehistd 10 % ilmoitti yhden tai useamman

perheenjasenen kayttavan alkoholia ongelmallisesti. (Holmila 2003.)

Yhteiseurooppalaisen ENCARE-verkoston ja Cofacen tekeméssa kokoomaraportissa arvioitiin
EU:n ja Norjan alueella asuvan 1990-luvulla n. 4,5 — 7,7 miljoonaa alle 15-vuotiasta lasta, jotka
saattoi arvioida péihdeperheen lapsiksi. Emshoffin ja Anyanin kokoomaraportin arvion mukaan
Yhdysvalloissa elda noin 6,6 miljoonaa alle 18-vuotiasta alkoholiongelmaisen vanhemman kanssa.
(Peltoniemi 2005.)


http://www.lasienlapsuus.fi/

2.2 Alkoholiongelmaisen laheiset ja ymparisto

Alkoholiongelmaisen l&heisten ja ympariston suhdetta ei ole kovinkaan paljon tutkittu. Joissakin
tutkimuksissa on aihetta sivuttu, mutta nimenomaan téhan aiheeseen keskittyvid tutkimuksia ei
oikein 16ydy. Alkoholiperheen on kuvattu eristaytyvan, salailevan, peittelevdn ja hépeévan
alkoholiongelmaa tai — ongelmaista. Alkoholiperhe ei kuitenkaan el& tyhjiossa, yksin eristaytyneend
omassa ongelmassaan. Ackermann kuvaa kodin ulkopuolista maailmaa turvana, josta voi saada
halutessaan apua ja kirjoittaa, ettd “perhe eristdytyy ja perheestd tuntuu, ettei muita vaihtoehtoja
olekaan tarjolla. Kodista tulee h&kki. Alkoholiperheen ei tarvitsisi eristaytyd, elleivat ne niin
halua.” (Ackerman 1991, 28-29). Kuitenkaan seka Itapuiston (2005) ettd esimerkiksi Orfordin
(1998, 143-145) tutkimuksissa ympéristd ei ndyttaydy mindan turvapaikkana. Péinvastoin, avun
saaminen ulkopuolelta osoittautuu vaikeaksi, toki siitdkin vahaisessd maarin kerrottiin. Itapuiston
mukaan sek& lahipiiri ettd perhe toimivat samansuuntaisesti: alkoholiongelmainen haluaa viettaa
aikaa muiden juovien kanssa ja toisaalta ei-juovat sukulaiset ja tuttavat valttelevat perhettd, jossa on

alkoholiongelmainen vanhempi (Itapuisto 2005, 92).

Holmila toteaa, ettd monet alkoholiongelmaisen l&heiset kokevat jaavénsa pikku hiljaa sosiaalisten
verkostojen ulkopuolelle (Holmila 2003, 83). Kyse ei siis ole valttdméatta pelk&stadn oma-
aloitteisesta eristdytymisesta tai halusta olla ulkopuolella vaan ainakin osittain myds sinne
joutumisesta. Orfordin coping- ndkemys jakaakin ympériston ihmisiin jotka voivat edesauttaa tai
toisaalta haitata alkoholiongelmaisen laheisen selviytymistda (Orford 1998). Itdpuisto jakaa
ympariston suhtautumisen héirintd&n, osallistumiseen, leimaamiseen ja hylk&&miseen (Itdpuisto
2005, 90).

Alkoholiongelmaisen vanhemman kanssa eléneet lapset kokivat eristdmista ja leimaamista niin
sukulaisten, eri instituutioiden kuin muunkin l&hipiirin taholta, esimerkiksi toisia lapsia saatettiin
kieltdad leikkimé&sta alkoholiongelmaisen vanhemman lapsen kanssa (Itépuisto 2005, 93-94.) On
merkille pantavaa, ettd Itpuiston tutkimuksessa lapsuuden kertomuksissa ympériston ihmiset
nayttaytyvat lahinna negatiivisessa valossa. Lapset leimataan vanhempien perusteella ja opetetaan
talla tavalla hapeamaan itsedan.

Héped nousee sek& alkoholiongelmaisen ldheisten ettd alkoholiongelmaisten vanhempien lasten
kertomuksista vahvana tunteena esiin. Laheinen kokee hapeaa ja syyllisyyttd omasta tilanteestaan ja
ahdingostaan (Holmila 2003). Paihdeongelmainen voi syyllistaé toiset perheenjésenet niin, etta he

tuntevat olevansa itse syyllisia tilanteeseen, silloin ei tarvitse kohdata omaa vastuuta juomisesta tai



sen lopettamisesta (Holmila 1997, 174). Lapsi hapedd humalaista vanhempaa, kotiaan, itsedan.
Hépe&d nousee Itdpuistonkin tutkimuksissa vahvasti esiin, mielenkiintoisesti nimenomaan naisten
tunteena. Miehet eivat samalla tavalla kertoneet h&peéstd. Hapedn sukupuolittunut luonne tulee
esiin muissakin tutkimuksissa. Parisuhdevékivaltatutkimuksissa on havaittu, ettd nainen tuntee
hépedd, mies syyllisyytta (ks. esim. Husso 2003). Itdpuisto huomauttaa, ettd haped ei synny
tyhjiossa, yhteisd opettaa hapedmadn jotain asiaa ja me hapeamme sitd mikd on yhteisossa
hévettdvd asia (Itdpuisto 2001, 106). Suomalainen alkoholikulttuuri suosii juomista, mutta
alkoholiongelmaa ei saisi syntyé tai alkoholinkaytosta laheisille aiheutuvista ongelmista puhua.
Suvi Ronkainen kuvaa hapeda keskeisena valtasuhteen uusintamisen tekijand. Jos joku saadaan
tuntemaan hédpedd, saadaan hénet pitdmadn vahempiarvoista asemaansa oikeutettuna, hépeé
ehkdisee protestin. Hapedan liittyy myods myodnteisida tunteita, sitoutumista, rakkauttakin: en
hépedisi, jos en vadlittdisi. (Ronkainen 1999, 136-137.) Tunteiden ristiriitaisuus on osaltaan
uuvuttavaa; vihaa, pelkoa, hapeda, rakkautta, kaikkia ristiriitaisesti samaan aikaan (ks. esim.
Hé&nninen 2003, 106).

Sukupuolittunut luonne tulee esiin myds juomisen epavirallisessa sosiaalisessa kontrollissa, jota
Kirsimarja Raitasalo on tutkinut véitoskirjassaan "Informal Social Control of Drinking. Finland in
the Light on International Comparison™. Tutkimuksen mukaan miehet kokivat enemmaén juomisensa
kontrolloimista kuin naiset ja tavallisimmin kontrolloija oli oma puoliso. Puoliso sen sijaan koki
tilanteessa, jossa paatyi kontrolloimaan, stressida ja paineita joka saattoi heijastua fyysiseen tai

psyykkiseen terveyteen, tyohon tai muihin elaman osa-alueisiin. (Raitasalo 2008.)

2.3 Laheisriippuvuus

Alkoholiongelmaisen laheisista k&ydyn keskustelun yhteydessd on vahvan aseman saanut
laheisriippuvuusajattelu, jota kdytetddn niin lehdissé ja kirjallisuudessa kuin jossain maarin myos
tieteellisessd keskustelussa. Koska l&heisriippuvuus on niin yleinen ja arkipdivainen ilmaus ja
monet tutkimustani varten kirjoittaneet kayttivat termid, koen tarpeelliseksi hiukan avata kasitetta.
Laheisriippuvuus on kd&nnds sanasta co-dependency ja sen juuret ovat AA-liikkeessd. Suomeen
kasite saapui vuonna 1994 julkaistun Tommy Hellstenin Virtahepo olohuoneessa -kirjan myota.
Virtahepo olohuoneessa on oma-apukirja ldheisen pdihdeongelmasta kérsiville. Sen juuret ovat
amerikkalaisessa terapiakirjallisuudessa, josta ovat perdisin kirjan alkoholiperheen lasten roolit ja
sairauskasitykset. Laheisriippuvuusajattelu nimedd sekd alkoholismin sairaudeksi ja myods
alkoholiongelmaisen laheisen sairaaksi. Alkoholiongelmaisen puoliso ndhddan osana ongelmaa ja

paésaantoisesti puolisolla tarkoitetaan juuri naista. Ritva Né&tkin toteaakin ettid nainen on osallinen
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miehen juomiseen, vastuussa siitd ja velvollinen lieventdmédén haittoja” (Nétkin 2006, 15.). Naisten
perinteinen rooli huolenpidon ja hoivan antajana k&annetéankin alkoholiongelmaisen puolison
vaimona sairaudeksi ja heikkoudeksi. Tassd on melkoinen ristiriita, toisaalta vedotaan vastuuseen ja
toisaalta leimataan vastuullinen ldheinen sairaaksi ja ”mahdollistajaksi”. Ackermann kirjoittaa, ettd
puoliso ottaa hoitaakseen ennen toisen vastuulla olleita asioita, tekee kahden ihmisen tyot ja
syyllistyy riippuvuuteen puolisostaan (Ackermann 1992, 31). Mutta onko téllainen toiminta aina
riippuvuutta tai mahdollistamista? Mité tapahtuu jos selva puoliso ei hoidakaan asioita toisenkin
puolesta, ei maksa laskuja, huolehdi lapsista tai kodista? Saako se alkoholiongelmaisen lopettamaan
juomisen tai helpottaako se laheisten tilannetta? Vai huononeeko taloudellinen tilanne entisestaan,
yhteinen omaisuus mahdollisesti vaarantuu, lapset karsivat vain enemmén? Onko puolisolla aina

oikeasti muuta mahdollisuutta kuin tehda toisenkin ty6t, jos toinen ei siihen kykene?

Myo6s Holmila on tarkastellut l&heisriippuvuus-termia sukupuoliselta kannalta: alkoholiongelmaisen
miehen leima tartutetaan my6s naiseen ja néin siirretddn vastuuta naiselle ja sailytetédan tilanne,
jossa mies on edelleen naisen ylapuolella (Holmila 1993, 441). Juovan isan aiheuttamat ongelmat
mitatoidaan tai ainakin vastuuta jaetaan myos ei-juovalle vanhemmalle. Hellsten kirjoittaa, etta aiti,
joka ei kykene olemaan lasnd, on yhta suuri ongelma lapsille kuin juova isakin (Hellsten 1994, ref.
Itdpuisto 2005, 47). Aiemmin kerrotussa amerikkalaisessa tutkimuksessa alkoholiongelmaisten
miesten puolisoista myds havaittiin se, ettd ongelmasta usein syytettiin puolisoa, he itsekin pohtivat
ovatko syyllisid puolisonsa alkoholiongelmaan. Alkoholismin maarittely sairaudeksi néytti joskus
aiheuttavan sen, ettd se vapautti ongelmaisen vastuusta ja syyllisyydestd, toki on myos tavallista etta
juova itse soimaa itseddn rankastikin, ainakin selvind kausinaan. lhmisilla on kuitenkin tarve
luokitella asioita ja sairaus-madrittely voi osaltaan auttaa esimerkiksi hoidon saamisessa. (\Velleman
ym, 1998, 206-207.)

Laheisriippuvuus-kasite ei ole kaikkien tutkijoiden hyvéksymé&, sitd on kritisoitu mm.
epétieteellisyydestd ja epatarkkuudesta. Holmila kokoaa ulkomaista keskustelua ja kirjoittaa, etta
pyrkimykset 16ytdd alkoholistien puolisoista merkkeja persoonallisuuden hairidista eivat ole
onnistuneet, ja kasvavaa tukea saakin nékemys, jonka mukaan puolisot ovat perimmaltaan
normaaleja ihmisid, jotka yrittavét tulla toimeen ongelmaisten kumppanien kanssa (Holmila 1997,
182). Holmila kirjoittaa, ettd laheisriippuvuus-termié on luonnehdittu laajaksi mutta epdmaaraiseksi
“maallikkkohypoteesiksi” (emt. 2001, 59). Suomessa kasite on kuitenkin saanut merkittavan
aseman ja kaytannossa hallitsee suurta osaa alkoholistien perheenjésenille suunnattua auttamista ja
hoitoa, ilmeisesti koska Kilpailevia ideologioita ei ole (Itdpuisto 2005, 43). Laheisriippuvuus-

ajatteluun perustuvat vertaistukiryhmét ja oma-apukirjallisuus ovat kuitenkin osaltaan olleet
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nostamassa keskusteluun alkoholiongelmaisen laheiset ja ovat tarjonneet hyvin monelle apua ja

helpotusta.

Alkoholismi- ja alkoholisti- kasitteita on mééritetty ja tutkittu seké& ulkomailla ettd Suomessa paljon.
Tutkijat eivat ole kuitenkaan péésseet yhteisymmarrykseen siitd miten ne tulisi méaritella ja ovat
esittdneet keskenddn hyvin ristiriitaisiakin tulkintoja (Itapuisto 2001). Nykyaén on tavallista esittada
alkoholismi sairautena l&heisriippuvuusideologian mukaan, mutta eridviakin tulkintoja on. En
erittele tdmén tarkemmin tutkimuksia siitd mitd alkoholismi on enka yrita itse maarittaa
alkoholismia tai sita kuka on alkoholisti, koska se ei ole tass& olennaista. Tutkimuksen keskidssé
ovat sellaisten ihmisten tarinat, jotka kokevat, ettd heiddn l&heisensd kayttdd alkoholia

ongelmallisesti.

2.4 Alkoholiongelmaisen laheiset tutkimuksissa

Suomalainen ja ulkomainen tutkimusperinne poikkeavat melko paljon toisistaan. Suomessa
alkoholiongelma on laaja mutta l&heisia koskevia tutkimuksia on edelleen melko vahan.
Suomalaiselle tutkimukselle ominaista on Itdpuiston termid lainatakseni “ldheisndkdkulma”, eli
kaikkia alkoholiongelmaisten laheisid tarkastellaan yhtend ryhménd, erottelematta esimerkiksi
alkoholiongelmaisten vanhempien lapsia ja puolisoja. Ulkomaiselle, erityisesti englanninkieliselle
tutkimukselle erottelu taas on ominaista ja alkoholistien lasten erityisongelmia tarkastelevat
psykologiset tutkimukset ovat hallitsevassa asemassa. Alkoholiongelmaisten vanhempien kanssa
elaneistd lapsista kdytetddn nimitysta Children of Alcoholics eli COA. COA- tutkimuksella on
pitkat perinteet, ensimmaiset voidaan jaljittdd jopa sadan vuoden padhan. Itdpuisto nadkee
suomalaisen laheistutkimuksen erdadnlaisena mahdollisuutena: koska Suomesta puuttuu COA-
tutkimusten kaltainen vahva traditio, paasevat laheisndkokulma ja lapsuuden nakokulma esiin ilman
painolastia (Itdpuisto 2006, 285). Tutkimuksia runsaammassa méarin l6ytyy aihepiiristd muuta
kirjallisuutta, esimerkiksi oma-apu- ja terapiakirjallisuutta sek& muuta suuren yleison kayttoon
tarkoitettua Kirjallisuutta (Itdpuisto 2005, 21-24) .

Alkoholiongelmaisten ja heidén l&heistensa tutkimuksissa on sukupuolella ollut merkittavéa rooli.
Aikaisimmat tutkimuksethan keskittyivat juuri alkoholistimiesten ja heidén vaimojensa tutkimiseen.
Suomessa sukupuolten vélinen ero on erityisen merkittdva ja asema suhteessa alkoholiin erilainen.
Itdpuisto sanoo sukupuolen olevan niin perustavanlaatuinen jako, ettd se ohjaa hyvinkin pienten

lasten asenteita alkoholia ja alkoholinkayttda kohtaan (Itapuisto 2001, 85).



Myos ulkomaisessa tutkimuksessa painopiste oli vield 1960-luvulla vaimojen ja alkoholistimiesten
suhteessa. Ongelmiksi néisséd tutkimuksissa ndhtiin  vaimot, joiden Kkatsottiin olevan
persoonallisuudeltaan hairiintyneita, etsiytyvan alkoholistimiesten seuraan ja yll&pitdvan miesten
alkoholismia omia tarpeita tyydyttddkseen. Tutkimukset eivat kuitenkaan kestaneet tieteellista
tarkastelua. (Itdpuisto 2005, 25.) 1980-luvulta lahtien alkoholistiperheitd alettiin tarkastella
systeemiteoreettisen mallin mukaisesti. Siind perhe néhdaan rakenteena, jossa kaikki vaikuttavat
kaikkiin ja ovat toisistaan riippuvaisia. Perheenjasenet ndhdaan juomisen mahdollistajina, jotka
suojelevat juojaa ja ndin mahdollistavat juomisen jatkumisen. Systeemiteoreettinen malli naki
alkoholismin olevan sek& perhesysteemin tuote ettd sitd yllapitava tekija. Perhesysteemimalli ei
loppujen lopuksi eronnut kovinkaan paljon aiemmista kasityksist, jossa ongelmana oli vaimo, nyt
ongelma oli koko perhe. Perhesysteemimallia on kritisoitu sen syyllistavan vaikutuksen vuoksi ja
siksi, ettd empiiriset tutkimukset eivat ole tukeneet vaitteitd. (Itdpuisto 2005, 26-27). Gordon ja
Barret ovat todenneet, ettd juominen kylla aiheuttaa muille stressid, mutta ei tee perheenjasenista
dysfunktionaalisia. Ei ole myodsk&&n nayttoa siitd, ettd puoliso alkaisi omalla toiminnallaan
kompensoida alkoholistin juomisen lopettamista. (Gordon & Barrett 1993, ref. Itdpuisto 2005, 26—
27.) Kritiikista huolimatta moni systeemiteoreettinen kasitys elda yha terapiatydssa ja kliinisessa
kirjallisuudessa (Itdpuisto 2005, 27).

Jacqueline Wisemanin vuonna 1991 julkaistu The Other Half on merkittdva tutkimus alkoholistien
laheisistd. Siind on vertailtu suomalaisten ja yhdysvaltalaisten alkoholistien vaimojen
sosiaalipsykologista tilannetta 1980-luvulla. Tutkimuksessa havaittiin kokemusten olevan hyvin
samankaltaisia. Paihdeongelman mydntaminen on vaikeaa ja se voi kestdd kauankin. Wiseman
kéyttda termid “mdidrittelyura” prosessista, jossa vaimo maddrittelee ja ymmaértdd michensd
paihdeongelmaa. Ura voi kestdd vuosia ja jotkut vaimot uurastavat, hoitavat ja huolehtivat

miehistddn uupumukseen saakka. (Wiseman 1991).

Suomessa alkoholiongelmaisten laheisid koskevaa tutkimusta on tehnyt l&hinnd Marja Holmila.
Hanen tutkimuksiaan on julkaistu sekd Suomessa ettd ulkomailla (esim. Holmila 1994, 1997, 2003).
Holmilan tutkimustulosten mukaan alkoholiongelmaisen perheenjasenill&d ovat negatiiviset tunteet
merkittdvassa asemassa, yleisin tunne oli pelko, muita mainittuja kiukku, viha, hdped, syyllisyys,
uupumus ja karsimys (Holmila 1997, 173-174). Holmila on saanut samansuuntaisia
tutkimustuloksia Wisemanin kanssa siitd, milld tavalla puolisot madrittavat ja ymmartavat
paihdeongelmaa. Wiseman puhuu madrittelyurasta, Holmila puolestaan suhdeurasta. L&heisen on
maéariteltdva uudelleen paitsi suhteensa ongelmaiseen myds oma roolinsa ja identiteettinsa

paihdeongelmaisen laheisend. Suhdeura on perheroolista riippuen erilaisen: puolison suhdeura
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poikkeaa lapsen suhdeurasta, lisaksi kaikki urat ovat kulttuurisidonnaisia ja ajan my6tad muuttuvia.
Holmilan mukaan suhdeura voi ohjata l&heistd pdihdeongelmaisesta erottautumisen jalkeenkin ja
voi yhtend selittda sitd, miksi kerran paihdeongelmaisesta eronnut paatyy uudelleen yhteen toisen

paihdeongelmaisen kanssa. (Holmila 2003.)

A - klinikkas&étio aloitti vuonna 1986 Lasinen lapsuus- projektin, jonka tavoitteena oli ja on nostaa
esiin paihteidenkdytén haitat erityisesti lasten ndkodkulmasta ja etsid uusia keinoja auttaa
vanhempiensa pdihteidenkédytostd karsivid. Osana projektia jarjestettiin - vuonna 1999
kirjoituskilpailu johon toivottiin alkoholiongelmaisen vanhemman tai vanhempien kanssa
kasvaneiden selviytymistarinoita. Tarinat on koottu Kirjaksi ja se julkaistiin vuonna 2003
Pikkuaikuisia -nimisend teoksena. Lasinen lapsuus - projekti on edelleen kdynnissd. Lasisen
lapsuuden toiminta on rakentunut hankkeiden ympdrille, jotka ovat pédasiassa Raha-
automaattiyhdistyksen rahoittamia. Tall4 hetkella k&ynnissé on Lasinen lapsuus - Sirpaleinen mieli
hanke vuosille 2012-2015. Hankkeen tavoitteena on vanhempien pdihteidenké&ytostd aiheutuvien
haittojen vahentaminen seka péihde- ja mielenterveysongelmien ylisukupolvisuuden ehkaisy.

(www.lasinenlapsuus.fi.)

Suomalaisten projektien kanssa tekee yhteisty6td yleiseurooppalainen ENCARE- projekti, jossa
toimii useita kansainvélisia paihdeperhepiirin asiantuntijoita. \Verkoston tavoitteena on parantaa
Euroopan laajuisesti paihdeperheessa elavien hyvinvointia ja ehkéista haittoja. Paihteiden lisaksi

huomio on my0s lasten kokemassa vakivallassa. (www.lasinenlapsuus.fi).

Vuonna 1998 julkaistiin teos Living with Drink, jonka toimittivat Richard Velleman, Alex Copello
ja Jenny Maslin. Kirjaan oli koottu alkoholiongelmaisten miesten vaimojen kokemuksia seka eri
teoreettisia nakokulmia edustavien tutkijoiden ja terapeuttien kirjoituksia. Teoksessa kuusi naista
kertoo kokemuksistaan alkoholistin vaimona ja pohtii sitd miten ovat tilanteeseen paatyneet. Kuusi
asiantuntijaa analysoi ja kommentoi kokemuksia omista nakokulmistaan yksilétasolta aina

yhteiskunnalliseen laajuuteen saakka.

Y14 mainitussa teoksessakin kommentoinut brittildinen psykologi Jim Orford ryhmineen on
kiinnittdnyt huomiota siihen ettd vanhat ké&sitykset alkoholiongelmaisesta ja erityisesti l&heisista
ovat negatiivisia ja syyllistavid. Han on halunnut tuoda esiin uudenlaisen nakdkulman ja on
ryhmineen kehittdnyt coping- eli selviytymisnakdkulman, joka on noussut yhdeksi
huomattavimmista uusista suuntauksista alkoholitutkimuksen saralla. Coping - nédktkulma valttaa

esimerkiksi laheisriippuvuusajattelulle ominaista alkoholistin ja l&heisten syyllistdmista: niin
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paihdeongelmainen kuin laheinenkin ovat tavallisia ihmisid, jotka ovat joutuneet tilanteeseensa
tahtomattaan, ilman tietoista paatostd. (Orford 1998.) Orfordin mukaan l&heisid voivat olla
tukemassa muut perheenjésenet, ystavét, tuttavat, naapurit, ammattiauttajat, vertaistukiryhmat jne.
Apu voi vaihdella materiaalisesta henkiseen tukeen, mutta tarkeimméksi coping - nakdkulmasta
Orford nostaa sen, ettd ympadriston ihmiset tukisivat ldheisia valitsematta puolia, ymmartéisivat
laheisen ristiriitaiset tunteet ongelmaista kohtaan ja selviytymisen vaikeuden seké tukisivat laheisié
niissé paatoksissa ja valinnoissa, joita he itse haluavat tehdé. (Orford 1998, 129.)

Jim Orfordin jalanjaljissa Suomessa on kulkenut Maritta Itdpuisto, joka on tutkimuksissaan
keskittynyt alkoholiperheessa kasvaneiden kokemuksiin ja erityisesti selviytymiseen. Itdpuiston
lisensiaattityd Pullon varjosta valoon (2001) ja vaitdskirja Kokemuksia alkoholiongelmaisen
vanhemman kanssa eletystd lapsuudesta (2005) edustavat korkeinta massamme tehtya tutkimusta
aiheesta. Itdpuisto on tutkimuksissaan analysoinut sellaisten ihmisten haastatteluja ja kirjoituksia,
jotka ovat lapsuudessaan karsineet yhden tai molempien vanhempien alkoholink&ytosta.
Tutkimuksista selviad, ettd alkoholiperheesséd kasvaminen aiheuttaa monenlaisia ongelmia kuten
vihaa, pelkoa, hylkaadmisid, hépeéa ja vékivaltaa. Itapuisto kuitenkin Kkritisoi pitkaan vallitsevana
ollutta, pelk&stddn negatiivisiin ominaisuuksiin perustuvaa nékemysta alkoholiperheestd. On
sanottu, ettd alkoholiongelmaisten vanhempien lapsilta puuttuu joitakin sosiaalisia valmiuksia
miettimatta esimerkiksi sitd kompensoivatko lapset nditd puutteita jollain tavalla. (Itdpuisto 2005,
39.) Aiemmin esitellyn Orfordin tapaan Itdpuistokin haluaa keskittya tutkimuksissaan himenomaan
selviytymisteemaan. Hanen tutkimuksissaan haastatellut kertoivat kayttaneensé selviytymiskeinoina
mm. itsestd ja ldheisistd huolehtimisista. Suurimpana selviytymiskeinona  mainittiin

alkoholiongelmaisesta eroon péasy.

Vuosina 1993-1994 toteutettiin ns. Lahti-projekti, jonka yhtend tavoitteena oli alkoholistien
perheiden tutkiminen. Perheenjésenten keskuudessa toteutettiin haastattelututkimus, jonka avulla
pyrittiin avaamaan keskustelua laheisten eldméntilanteesta ilman leimautumista ja hépeda (Holmila
1997, 31). Haastateltavia etsittiin puhelinhaastattelukierroksella, otanta perustui puhelinluetteloon.
Haastatelluilta kysyttiin kayttddkoé joku laheinen heiddn mielestddn liikaa alkoholia, lisdksi
tarkennettiin laheisen maaritelma. Haastateltavien kokoamisessa havaittiin sukupuolieroja: naiset
kokivat miehid useammin, ettd joku sukulainen tai ydinperheen jasen on alkoholin suurkuluttaja.
Tama selittyy osittain silld, ettd miehet kéyttavat naisia enemman alkoholia, mutta néyttaisi myos

ettd naiset herkemmin tiedostavat sukulaistensa alkoholiongelmat. (Holmila 1997, 168-169.)

Syvempi haastattelu laheisten kokemuksista paljasti, ettd alkoholin suurkulutus aiheuttaa l&heisille
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monia ongelmia: taloudellisia ongelmia, vékivaltaa, pelkoa, riitaa, stressid, perheen
kommunikaation heikkenemistd. Haastatellut olivat monin keinoin yrittdneet muuttaa eldmaansa
sekd loytaméan keinoja selvité siitd. He olivat yrittdneet kontrolloida juomista, osallistua siihen,
olivat olleet valittaméatta ja valtelleet juovaa laheistd, pelotelleet lahtemiselld. Téassékaan
tutkimuksessa ei saatu vahvistusta sille olettamukselle, ettd laheiset aktiivisesti peittelisivat ja
hapeilisivat alkoholiongelmaista ja sen vuoksi eristaytyisivat. Aktiivisesta kayttaytymisen
peittelystd kerrottiin harvoin, toisinaan ongelmasta ei puhuttu muille sen vuoksi ettd ndma eivét
halunneet kuulla tai tietda siitd. (Holmila 1997, 176-177.)

2.5 Oman tutkimukseni paikka tutkimuskentéssa

Tutkimuksia paihdeongelmaisen laheisten sosiaalisista suhteista ja verkostoista on tehty vahan.
Alkoholiperheestd on luotu kuva eristaytyneend, alkoholiongelmaa ja -ongelmaista hapeilevana,
salailevana ja suojelevana. Hellsten kuvaa perheeseen muodostuvia sdintdja seuraavasti: “dld puhu,
ala tunne, ala Iluota” (Hellsten 1994, 37). Tutkimuksetkin osittain vahvistavat kuvan
alkoholiongelman julkituonnin vaikeudesta. Esimerkiksi Itdpuisto kuitenkin huomauttaa, ettéd asia ei
ole niin yksinkertainen, kuin se on aikaisemmin esitetty. Vaikenemisen syyt ovat moninaisia,
perheenjésenet haluaisivat puhua, mutta siihen ei ole mahdollisuutta: ei ole sopivaa kuuntelijaa tai
ymparisto vaientaa puheen. (Itdpuisto 2001.)

Alkoholiperheen siséisid suhteita on kuvattu lahinnd sen perusteella, miten l&heinen suhtautuu
alkoholiongelmaiseen ja juomiseen. On havaittu, ettd puolisot usein huolehtivat, neuvovat ja
kontrolloivat kun taas lapset pysyttelevéa erossa juovasta vanhemmasta. Kaukaisemmat sukulaiset
vetdytyvat tilanteesta ja yrittdvat nahda asiat mahdollisimman normaaleina. (Holmila 1996; ref.
Itapuisto 2001, 61). Halusinkin omassa tutkimuksessani kaantaa katseeni laheisiin ja heiddn oman
aanensd esiintuomiseen. Olen kiinnostunut siitd mitd asioita he nostavat esiin Kirjoitetuissa
kertomuksissaan ja mitéd kertovat erityisesti ympariston ihmisista ja kokemuksistaan heihin liittyen.
Tata tutkimalla haluan tuoda nakyviin sen millainen toiminta niin yksil6- kuin viranomaistahollakin
olisi laheisia hyodyttavinta, minka he itse kokevat positiivisimmaksi ja millaisen taas haittaavaksi.
Olen tutkimuksessani hyddyntényt aikaisempia tutkimuksia alkoholiongelmaisten laheisistd seka
sosiaalisista suhteista ja sosiaalisesta tuesta. Tutkimukseni tavoitteet ovat 1ahinna kaytannonlaheisia,
eivadt niinkadn teoreettisia: toivon, ett4d alkoholiongelmaisen ldheisend eléneet I6ytaisivéat
tutkimuksesta jotain omaan tilanteeseensa. Lisdksi toivon tutkimuksen nostavan osaltaan esiin sen,

miten me niin l&himmadisina kuin viranomaisinakin voisimme tukea ja auttaa naita laheisia.
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Seuraavassa luvussa jatkan tutkimukseni teoreettisen perustan rakentamista kaymalla Ilapi

madritelmia ja tutkimuksia sosiaalisesta verkostosta ja suhteista seké sosiaalisesta tuesta.
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3 SOSIAALISET SUHTEET, VERKOSTOT JA SOSIAALINEN TUKI

”0On ehk& hyva ette nde minua nyt, en tahdo ettd vuokseni sa jarkytyt. Kun mennyt kaikki on niin
jaljelle jaa vain tuo: ihmisen ikava toisen luo.

(Mikko Alatalo: Thmisen ikava toisen luo)

Sosiaaliset suhteet ja onnellisuus usein liitetddn yhteen ja k&énteisesti yksinéisyys ja ei-onnellisuus
omaksi parikseen (ks. esim. Saari 2009). lhminen on pohjimmiltaan sosiaalinen ja ainakin suurin
osa ihmisistd pyrkii jonkin tasoiseen kanssakdymiseen muiden kanssa. Illman suhteita ihminen
kokee itsensa usein yksinéiseksi. Yksindisyys on sindnsa subjektiivinen kokemus, ihminen voi
kokea olevansa yksindinen vaikka hanelld olisikin l&heiseksi mainittuja ystavid ja tapaamisia
muiden kanssa. Toisaalta taas toinen voi kokea ettd hanell& on runsaasti sosiaalisia suhteita vaikka

niitd todellisuudessa olisikin melko vahan. (Saari 2009, 126.)

Kari Nars on koonnut tutkimuksia evoluutiobiologian ja onnellisuustutkimuksen aloilta. Han
tilvistad tulokset ja kirjoittaa, ettd ihmisia onnellistavat toiset ihmiset ja ihminen kokee toisen
ihmisen kaikkein tarkeimpana asiana. Meiddn mielentilamme on riippuvainen toisten tunteista
meitd kohtaan ja useita ystavid omaavat ovat onnellisempia kuin vain véhéan tai ei ollenkaan ystavia
omaavat henkil6t. (Nars 2006, ref. Saari 2009, 60.)

Suomalaisia usein stereotyyppisesti sanotaan syrjaan vetdytyviksi, jurottaviksi, vaikeasti
lahestyttaviksi ja toisaalta myods uskollisiksi ja rehellisiksi. Suomessa puhutaan nykyain paljon
yksindisyydestd ja yhteiskuntarakenteen muuttumisesta johtuvasta sosiaalisten suhteiden ja
verkostojen vahenemisestd. Onkin totta ettd vanhat sukulaisuuteen ja luokkarakenteeseen perustuvat
verkostot ovat vahentyneet ja varmasti jokaisessa ikdryhmasséd on ihmisid, jotka kokevat olevansa
yksindisid. (Saari 2009.) Tutkimusten mukaan kuitenkaan yksindisyys sindnsa ei ole lisadntynyt,
painvastoin, suurin osa suomalaisista on sitd mieltd ettd heilld on riittdvasti sosiaalisia suhteita ja
ystavia (Melkas 2009).

3.1. Sosiaaliset suhteet ja sosiaalinen verkosto

Nykyaikaa kutsutaan usein yksilollisyyden ajaksi, ajaksi jossa yksil6llisyys korostuu
yhteisoOllisyyden tieltd. Yksilollistyminen voidaan méaritelld tilanteeksi, jossa ihmisen suhde
itseensd on merkityksellisin ja suhde muihin alisteinen sille. (Saastamoinen 2011, 61.)

Yksilollistyminen on uusia sosiaalisuuden muotoja tarkastelleen Deborah Chambersin mukaan
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aiheuttanut sen, ettd ystdvyyteen perustuvat sosiaaliset verkostot ovat ottaneet ennen yhteisolle
kuuluneen roolin esimerkiksi sosiaalisen tuen antajana (Chambers 2006, ref. Saastamoinen 2011,
86).

Sosiaalinen verkosto kuvaa yksilén ihmissuhteiden kokonaisuutta, niitd vuorovaikutussuhteita,
joiden kautta yksilo yllapitdd sosiaalista identiteettiddn. Sosiaalinen verkosto on aina
vastavuoroinen, mutta kontaktien tiheys ei maarita verkostoa: siihen voi kuulua paivittdin tavattavia
perheenjédsenid ja harvoin tavattava ystavd. Padasia on, ettd yksilo itse kokee suhteet tarkeiksi.
(Seikkula 1994, 16-17.) Sosiaalinen verkosto voidaan maaritelld myos joukoksi solmuja, joita
yhdistaa toisiinsa niiden valiset erilaiset suhteet (Hall ym. 1985, ref. Vahtera 1993, 18). Sosiaaliset
verkostot voivat olla tiiviité tai 16yhid, tiiviissa verkostossa kaikki tuntevat toisensa, 16yhassa taas
kaikki eivét tunne toisiaan. Se miten tiivis verkko on, vaihtelee eri elaméanvaiheissa. (Nylund, 2004,
186.)

Sosiaalisilla suhteilla tarkoitetaan usein kasvokkaisia vuorovaikutussuhteita (ks. esim. Aro 2011,
50). Internet-aika on kuitenkin tuonut mukanaan uuden maailman virtuaalitodellisuuksineen. Iso
osa ihmisistd osallistuu tavalla tai toisella tdhén virtuaaliseen maailmaan, luo sielld suhteita ja
kuuluu verkostoihin. Verkkoyhteisgissa toimitaan eri rooleissa, niissa ollaan l&sna eri intensiteeteilla
ja niihin voi liittya erilaisia tuttava- ja ystavapiireja (Noppari & Uusivirta 2011). Osittain verkon ja
verkon ulkopuoliset sosiaaliset suhteet voivat olla paéllekkaisia, esimerkiksi sosiaalisissa
yhteisdissa voi olla mukana niin perheenjasenia ja kavereita kuin ihmisid joita ei ole koskaan
tavannut ja joiden kanssa ei muuten ole suhteissa. Usein ajatellaan, ettd internetissa tapahtuvat
kohtaamiset ovat jotenkin keinotekoisia ja “todellisesta” eldmistd poikkeavia. MydGs nettisuhteet
voivat kuitenkin olla yksildlle hyvinkin merkityksellisia ja todellisia, onhan moni 16ytanyt vaikkapa

puolison verkosta.

Marianne Nylund jakaa verkostot laheis- ja vertaisverkostoiksi. Laheisverkostoihin kuuluvat perhe,
sukulaiset, ystdvat ja naapurit. Vertaisverkostot taas perustuvat ihmisten samankaltaiseen
eldmantilanteeseen ja kokemuksiin. Ne voivat olla sdannollisia, kasvokkaisia tapaamisia tai

kohtaamisia internetin keskustelupalstoilla. (Nylund 2004, 187.)

Itse ymmarran sosiaalisen verkoston samoin kuin esimerkiksi Seikkula: han Kkirjoittaa, ettei
sosiaalista verkostoa sindllddn ole olemassa, se on kasite jonka avulla voidaan kuvata
ihmissuhteiden kokonaisuus. Verkosto rakentuu aina uudelleen vuorovaikutustilanteissa eika se ole

itsendinen systeemi vaan suhdejérjestelmd, johon kuuluvat yksilon tarkedksi kokemat ihmiset.
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(Seikkula 1994, 16-17.)

Sosiaalista verkostoa kaytetddn usein synonyyminé sosiaaliselle tuelle. Seikkula erottaa verkoston
ja tuen siten, ettd verkosto on ihmissuhteista muodostuva kokonaisuus, laajempi késite. Sosiaalinen
verkosto voi siséltad tukea antavia suhteita mutta myds vaikkapa haitallisia ja jopa vahingollisia
suhteita tai kaikkea néiden vélilta. (Seikkula 1994, 17.)

Seuraavassa alaluvussa kdyn 1api sosiaalisen tuen késitetta ja sen rakennetta seké lahteita.

3.2 Sosiaalinen tuki

Sosiaalisen tuen kasite vakiintui tieteessd kasitteeksi 1970-luvulla. Sita kéytettiin kuvaamaan
lahiyhteison ja ihmisen valisid suhteita. Vaikka sosiaalisesta tuesta on tehty monia tutkimuksia
erityisesti yhteiskunta- ja hoitotieteissé ja termid ovat useat madritelleet, ei yhta kaiken kattavaa ja
kaikkien hyvéksymdd méaéritelmaa ole vield kehitetty. (Kumpusalo 1991, 13.) Merkittavin ero
maéaritelmien valilla on se miten laajana kasite ymmarretddn (esim. Ellonen 2008, 49).
Aikaisimmissa tutkimuksissa tukea madriteltdessa korostettiin sen emotionaalista ja valittavaa
ulottuvuutta, myhemmassa vaiheessa tutkijat kuvailivat tuen prosesseja vuorovaikutukselliseksi

tapahtumaksi ihmisten valilla (Burleson ym. 1994).

Cobbin maaritelméa sosiaalisesta tuesta on jo klassikko ja yhakin paljon kaytetty. Han korostaa tuen
emotionaalisuutta ja maérittelee sosiaalisen tuen tiedoksi, joka saa ihmisen tuntemaan itsensé
rakastetuksi, kunnioitetuksi ja osaksi vastavuoroista verkostoa (Cobb 1976, ref. Ellonen 2008, 49).
Cobb oletti sosiaalisen tuen olevan tarkea tekija stressin haittavaikutuksia vastaan ja voivan suojella
ihmisi& kriisitilanteiden haitallisilta seurauksilta (Cobb 1976, ref. Vahtera 1993, 13).

Cohen ja Syme puolestaan korostavat sosiaalisen tuen materiaalista ja informatiivista puolta. He
méaérittelevat sosiaalisen tuen resurssiksi, joka voi edistaa tai myos haitata yksiléiden hyvinvointia.
Liséksi tuen merkitys vaihtelee i&n ja elaméntilanteen mukaan. (Cohen & Syme 1985, ref. Ellonen
2008, 49; Williams ym. 2004, 951.) Jorma Sipila (1979) méaérittelee sosiaalisen tuen kaikenlaiseksi
keskindiseksi avuksi. Apu voi olla psyykkista, fyysista ja taloudellista. Hdnen mukaansa sosiaalisen
tuen edellytys on ihmisten vélinen solidaarisuus joka ei kuitenkaan edellytd ystavyytta. (Sipild
1979, 24.)

Kumpusalo (1991, 14) tiivistdd Caplanin (1974), Thoitsin (1972), Gottliebin (1983),
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House&Kahnin (1985), Deanin (1986) ja Nutbeamin (1986) kasitykset sosiaalisesta tuesta
vuorovaikutukseksi, jossa yksilot antavat ja saavat henkista, emotionaalista, tiedollista,
toiminnallista ja aineellista tukea. Tdma madritelm& korostaa vuorovaikutuksellisuutta, joka on
nékyvissa jo Cobbinkin mééaritelméassa. Sosiaalinen tuki voi olla suoraa tai epasuoraa tukea. Suoraa
tukea annetaan lahinna pienyhteisdissé: perheessa ja lahipiirissd kun taas epasuoraa tukea annetaan

yhteiskunnan jarjestelmien kautta. (Kumpusalo 1991, 14.)

Petri Kinnunen maéarittelee sosiaalisen tuen toimintakéytannoiksi, joiden kautta ihminen itse, hanen
lahiyhteisonsa tai yksityiset ja julkiset toimijat pyrkivét turvaamaan yksildiden hyvinvoinnin. Néin
ollen sosiaalinen tuki kasitteend siséltad toiminnallisuutta: sosiaalisen tuen tuottamistavat vaativat
ihmistenvalisia myotatuntoisia tekoja. Myos Kinnunen nakee tuen vuorovaikutuksellisena
tapahtumana. (Kinnunen 1999, 103.)

Sosiologisessa verkostotutkimuksessa oletettiin aluksi, ettd pelkéstddn sosiaalisten suhteiden
olemassaolo oli riittavd turvaamaan ja lisddmaan terveyttd. Ei huomioitu sitd seikkaa, ettd
sosiaalisten suhteiden olemassaolo sindnsa ei takaa sitd ettd tukea olisi tarjolla tai sitd olisi
riittdvasti. Kaikki suhteet eivat ole tukevia, on suhteita jotka aiheuttavat stressia tai muuta
negatiivisuutta ja on suhteita joissa on seka tukevia ettd negatiivisia elementteja. Tutkimuksissa
onkin havaittu, ettd sosiaalinen tuki on tuloksellisinta silloin kun yksild itse kokee tuen olevan
laadullisesti sitd mitd tarvitaan tai yksinkertaisesti se, ettd yksilo tietdd tukea olevan saatavilla.
(Burleson ym, 1994.)

Sosiaalinen tuki jaetaan usein objektiiviseen ja subjektiiviseen tukeen. Objektiivinen tuki on
ulkopuolelta mitattavaa tai maariteltavaa tukea kun taas subjektiivinen tuki on nimensa mukaisesti
yksilon oma kokemus saadusta tuesta. Esimerkiksi Barrera (1986, 417) on sitd mieltd, ettei
sosiaalista tukea tulisikaan mitata kysymélld kokemuksia, vaan ainoastaan tarkkailemalla
sosiaalisen tuen todellisia tapahtumia. Barrera madrittelee objektiivisen tuen olevan kaikkea sitd
mitd voidaan objektiivisesti mittaamalla havaita, sitd on kuvattu myos toteutuneen tuen termilla.
(Barrera 1986.)

Tuen saajan kokemus annetusta tuesta voi poiketa merkittavastikin todellisuudessa annetusta tuesta,
myos tuen antajalla voi olla asiasta erilainen kokemus (Gothoni 1990, 12). Klefbeck ja Ogen (1995)
kirjoittavat, ettd sosiaalinen tuki tai itse verkosto ei vélttdmatta vaikuta suoraan yksiloon tai siihen
miten h&n verkostonsa ja siitd saamansa tuen kokee ja kuinka hdn sen tulkitsee. Kyse on siis

nimenomaan subjektiivisesta kokemuksesta tuen saamisesta tai sen puutteesta.
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Gothoni tiivistdd Rauhalan (1988) ajatuksia sosiaalisen tuen subjektiivisuudesta ja korostaa, ettd
vertailtaessa subjektiivisia kokemuksia on huomioon otettava yksildiden erilaisuus. Kokemuksiin
tuen laadusta liittyy my0s yleinen tyytyvéisyys eldmadn kokonaistilanteeseen. Tuen saantiin,
verkostojen luomiseen ja yllapitdmiseen vaikuttavat myos sosiaaliset taidot, jotka puolestaan ovat
riippuvaisia persoonallisuudesta, kulttuurista ja sosiaalisesta seka ekonomisesta asemasta. (Gothoni
1990, 12-13.) Antonucci puhuu t&std samaisesta asiasta Kirjoittaessaan, ettd yksilot voivat
objektiivisesti mitattuna saada saman verran tukea, mutta heiddn subjektiivinen kokemuksensa

onkin erilainen ja he arvioivat saadun tuen eri tavalla (Antonucci 2001).

Williams, Berklay ja Schmidt nostavat esiin kontekstin merkityksen sosiaalista tukea tutkittaessa.
He pitdvat kontekstin huomiotta jattamistd ja sosiaalisen tuen maéaritelmien monimuotoisuutta

tutkimusten vertailua ja jatkuvuutta vaikeuttavina tekijoina. (Williams ym. 2004, 942.)

Kumpusalo korostaa tuen oikeaa ajoitusta. Tuen pitéisi olla saatavissa silloin kun sit4 todella
tarvitaan. Ennenaikainen apu voi heikentdd omatoimisuutta ja lisatd passiivisuutta. Koska ongelmat
tapaavat monimutkaistua ajan myostd, lilan mydhdinen tai kokonaan puuttuva tuki voi aiheuttaa
ongelmien muuttumisen laaja-alaisiksi. (Kumpusalo 1991, 17.) Alkoholiongelmaisen laheisten
elaméssd tamé voi tarkoittaa useaakin asiaa: stressioireiden pahentumista, taloudellisen tilanteen

huonontumista, omien voimavarojen heikkenemista ja sen mukanaan tuomia ongelmia.

Sosiaalinen tuki kasitetadn péaaasiassa positiivisena. Sosiaalisen tuen merkitysta liittyen terveyteen
ja hyvinvointiin onkin tehty runsaasti. Kumpusalo toteaa ett4 sosiaalisella tuella on seké& suoria etta
epésuoria vaikutuksia terveyteen (Kumpusalo 1991, 17). Viime vuosina on kuitenkin yhd enemman
puhuttu myods negatiivisista vaikutuksista. Jorma Sipild nosti jonkin verran esiin sosiaalisen tuen
negatiivisia vaikutuksia jo vuonna 1979 ilmestyneessé teoksessaan, mainiten yhdenmukaisuuden
paineen sisaltdvan sosiaalista tukea mutta mygs tuottavan mahdollisesti ahdistusta (Sipild 1979, 29).
Suhteet, jotka sisaltdvat sosiaalista tukea voivat olla ahdistavia, pakottavia, riippuvuutta lisaavia,
h&mmentavia tai huonon esimerkin antavia. Annettu tuki ei valttdmattd ole sitd mitd saaja kokee
tarvitsevansa. Negatiivisena vaikutuksena voisi pitdd myos tuen loppumista tai vaikkapa tuen
tarvitsijan torjumista ja avun epaamistd. Tuen antamisella voi olla negatiivisia vaikutuksia myods
tuen antajalle itselleen, tilanne voi olla esimerkiksi henkisesti hyvin kuormittava. (Burleson ym.
1994; Thoits 1995, 66.) Thoits mainitseekin, ettd koska tuki on usein vastavuoroista voi tuen
antamisen henkinen rasitus kumota tai ainakin asettaa rajat sosiaalisen tuen saamisen positiivisille
terveysvaikutuksille (Thoits 1995, 66).
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Alkoholiongelmaisen laheisen kohdalla negatiivinen tuki voisi tarkoittaa esimerkiksi painostamista
ratkaisuihin, joihin laheinen itse ei ole halukas tai valmis. Se voi olla myds paheksumista ja
lannistamista tai tuki voi olla hyvaa tarkoittavaa mutta laheisen omasta ndkdkulmasta hyodytonta
tai vaaranlaista. Liséksi laheinen on usein itse tuen antajan asemassa: paihdeongelmaisen tukeminen
ja auttaminen voi aiheuttaa ristiriitaisia tunteita ja vastuun kantaminen lapsista olla yksin raskasta.
Alkoholiongelmaisen l&heisen kohdalla ei aina toteudu ajatus sosiaalisen tuen vastavuoroisuudesta:
esimerkiksi puoliso voi kylld olla tuen antajana ongelmaiselle kumppanilleen mutta ei valttamétta

saa itse tukea puolisoltaan.

Sosiaalisia verkostoja ja sosiaalista tukea alkoholiongelmiin liittyen on tarkastelu padasiassa
ongelmaisen kannalta. On selvitetty milla tavalla sosiaalinen verkosto ja tuki vaikuttavat
hoitotuloksiin ja riippuvuudesta toipumiseen (ks. esim. pro gradu-tutkielma Koivisto 2000) ja miten
paihdeongelma vaikuttaa ongelmaisen sosiaalisiin suhteisiin. Useissa tutkimuksissa on todettu etta
alkoholiongelma aiheuttaa myos l&heiselle stressid ja muita ongelmia. Sosiaalisella tuella on todettu
olevan keskeinen vaikutus yksilon pyrkiessd mukautumaan eldmédn eri muutosvaiheisiin,
stressitilanteisiin ja stressaaviin kokemuksiin (ks. esim. Tarkka 1996; House 1981) ja esimerkiksi
paihdeongelmaisten lasten kokemuksia tutkittaessa on havaittu, ettd positiivisilla ihmissuhteilla on
suojaava vaikutus kehitykselle (esim. Itapuisto 2001). Kuitenkaan alkoholiongelmaisen l&heisten
kokemuksia sosiaalisesta verkostosta ja tuesta ei ole juurikaan tutkittu vaikka voisi olettaa sen
olevan melko merkittdva tekija myds heidan eldmassaan: selviytymisessd, jaksamisessa tai

jaksamattomuudessa.

3.3. Sosiaalisen tuen muodot

Ei ole kovinkaan yllattdvaa, ettd tutkimusten mukaan sosiaalinen tuki on tehokkainta silloin kun
annettu tuki vastaa yksilon tuen tarpeeseen (Robinson & Turner 2003, ref. Ahlfors 2009). Jos
alkoholiongelmaisen l&heinen kaipaa emotionaalista tukea, kannustusta ja kuuntelijaa mutta saakin
vaikkapa informatiivista tukea kuten neuvoja, ei han valttdmatta koe saadun tuen kovin tehokkaaksi
tai hyodylliseksi. Erottelemalla sosiaalinen tuki sisallon mukaan, voidaan avata sitd millaisia eri

muotoja tuki voi saada ja miksi kaikki annettu tuki ei aina ole hyodyllista.

Cobb erottelee tuen muodot emotionaalisiksi, materiaalisiksi ja arvonantoa ilmaiseviksi tuiksi.
(Cobb 1976, ref. Tarkka 1996, 12.) Kahn (1979) puolestaan jakaa tuen muodot emotionaaliseen
tukeen, paatoksenteon tukemiseen ja konkreettiseen apuun. Hanen mukaansa sosiaalinen tuki on

ihmisten valinen vuorovaikutussuhde joka siséltdd aina ainakin yhden néistd elementeistd. (Kahn
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1979, ref. Tarkka 1996, 12.) Housen jako tapahtuu neljaén eri luokkaan: emotionaaliseen tukeen,
informatiiviseen tukeen, materiaaliseen tukeen ja rakentavaan palautteeseen. Emotionaalinen tuki
on rakkautta, empatiaa ja myotatuntoa. Informatiiviseen tukeen kuuluvat neuvot, tieto ja taito,
materiaaliseen tukeen tavarat, palvelut ja vaikka rahallinen tuki. Rakentavan palautteen

tarkoituksena on antaa yksil6lle tietoa ja taitoa pohtia suhdetta lahiympéristoon. (House 1981, 39.)

Tardyn sosiaaliset tuen tyypit ovat samat kuin Housella mutta hdn ndkee sosiaalisen tuen hieman
moniulotteisempana. Tardy erottelee tuen rakenteesta suunnan (eli kuka tukee ja ketd), siséllon
(millaista tuki on?) ja laadun (miten tuki vaikuttaa?). (Tardy 1985, 188-189.) Itse kéyténkin

analyysissani Housen ja Tardyn jakoa hiukan mukaillen ja omia mausteita lisaillen.

Useat tutkijat korostavat eroa sosiaalisen tuen rakenteen ja toiminnan valilld. Suppea ja toimiva
tukiverkosto on usein tehokkaampi kuin laaja ja passiivinen. Eri tahot jakavat erilaista tukea: perhe-
ja lahiyhteis0 antaa hyvinvoinnille tarkedd emotionaalista tukea mutta yksilot tarvitsevat myos
toisenlaista ja toisten tahojen antamaa tukea. (Kumpusalo 1991, 14-15.)

Metteri ja Haukka-Wacklin jakavat sosiaalisen tuen siséllon konkreettiseksi, henkiseksi,
tiedolliseksi ja arviointitueksi.® Heidan mukaansa esimerkiksi kuntoutuksessa on tarkeaa ettd
tuettava saa kaikkia neljaé sosiaalisen tuen muotoja. Tuen tarjoajien on tehtdva yhteistyota niin ettd
tuki on koordinoitua ja tavoitteet kaikille yhteiset. (emt. 2004, 57.) Tama sama toive tukimuotojen
koordinoimisesta ja yhteisten tavoitteiden ja yhteistydon luomisesta on usein esitetty myds
alkoholiongelmaisten itsensé sekd heidan laheistensa suunnalta. Hajanainen ja pd&dméaaraton tuki
menee usein hukkaan kun kukaan ei tiedd mitd toinen tekee, lisdksi se aiheuttaa ylimé&araista

hankaluutta tuettavalle itselleen ja voi kéantya helposti negatiiviseksi, haittaavaksi tukisuhteeksi.

3.4 Sosiaalisen tuen tarjoajat

Sosiaalinen tuki voidaan jakaa myos tuen antajan mukaan. Hoito- ja huoltotytssa tuki jaetaan
epaviralliseen (informal) ja viralliseen (formal) tukeen. Né&iden valiin mahtuu vapaaehtoisten ja
itseapuryhmien tuki, esimerkiksi Al-Anonin laheisryhmét. (Gothoni 1990, 11.) Matthies, Kotakari
ja Nylund nimittavat nditd markkinoiden ja julkisen sektorin valimaille sijoittuvia organisaatioita
valitason organisaatioiksi tai valittaviksi verkostoiksi (Matthies ym. 1996, 243). Nyky&&n osa tuesta
haetaan myds internetin erilaisilta vertaistukeen perustuvilta keskustelupalstoilta tai etsitdén
hakukoneiden avulla faktatietoa alkoholiongelmiin liittyvistd asioista. Kuntien ulkoistaessa

palveluitaan ja yksityisten palveluiden tarjonnan lisdantyessa alkoholiongelmien ja l&heisten
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hoitoonkin on tarjolla yha enemman erilaisia yksityisia palveluita.

Kumpusalo (1991) jakaa tuen antajat kolmeen tasoon l&heisyyden perusteella Casselin (1976)
mallin mukaisesti. Primaaritasoon kuuluvat oma perhe ja muut kaikkein laheisimmét ihmiset,
sekundaaritasoon ystavéat, sukulaiset, tyotoverit ja naapurit ja lopuksi tertiaaritasoon tuttavat ja
viranomaiset. Tukea saadaan yleensé sen verkoston kautta johon on kiinteimmat suhteet, niinpé
primaaritason tuen merkitys osoittautui  Casselinkin ~ (1976) tutkimuksessa kaikkein

merkityksellisimmaksi terveyden kannalta.

Myds Kinnunen jakaa tukijat kolmeen tasoon. Ensinkin henkilokohtaiset tuttavat, esimerkiksi
perhe, ystavat, sukulaiset, naapurit jne. Toiseksi vertaiset eli l&hiyhteison ja jarjestdjen jasenet ja
vield kolmanneksi syy- ja normiperusteiset toimijat kuten julkiset ja yksityisen sektorin
ammattilaiset. Kinnusen mukaan on hyvin subjektiivista miten néihin tukimuotoihin turvautuu, han
jakaakin tutkimuksensa perusteella ihmiset viiteen ryhmdan sen perusteella miten he eri
tukimuotoja kayttavat. Yhdessa adripaassé oli ns. welfare mix- toimijoiden ryhmaén kuuluvat (noin
viidennes Kkaikista) henkilot, jotka tukeutuivat kaikkiin kolmeen osa-alueeseen hyvinkin
voimakkaasti. Toisessa adripadssa olivat sellaiset henkil6t jotka eivat kokeneet saavansa mistaan

tukea, heitd oli noin kymmenesosa kaikista. (Kinnunen 1998.)

3.5 Tuki alkoholiongelmaisen laheisille

Alkoholiongelmaisen laheinen on usein pikemminkin tuen tarjoaja kuin sen vastaanottaja. Han on
juovalle kumppani, jonka harteille saattaa kaatua ja kerddntyd monenlaisia odotuksia ja vastuita.
Puoliso voi vasymatta hakea tietoja riippuvuuksista ja etsia hoitopaikkoja. Han voi olla yhteisten
lasten tukija, se aikuinen johon lapset turvautuvat. Ongelmaisen idkk&at vanhemmat joutuvat ehka
hoitamaan ja huolehtimaan aikuisesta, paihdeongelmaisesta lapsestaan. (Holmila 2003). Kuka sitten
tukee ldheisid kun tutkimukset ovat todenneet lahiympériston pikemminkin leimaavan ja eristavan
myos laheisia (esim. Itpuisto 2001)? Suomessa perheen sisdisiin asioihin ei helposti puututa,

ymparisto jattdd ydinperheen rauhaan (Holmila 2003, 104).

Pédihdehuoltolaissa sanotaan, ettd “pdihdehuollon palveluita tulee antaa henkildlle, jolla on
paihteiden kayttoon liittyvida ongelmia, sekd hénen perheelleen ja muille ldheisilleen”. Palveluja on
annettava tuen tai hoidon tarpeen perusteella ja vastuu palveluiden jarjestamisestd on sosiaali- ja
terveyslautakunnilla.(www:.finlex.fi/laki/ajantasa/1986/19860041.)
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Al-anon ja A-klinikka lienevét tunnetuimmat tuen tarjoajat. Al-anonilla on laheisten ryhmia niin
puolisoille, aikuisille lapsille kuin nuorille 10-20-vuotiaillekin, ne ovat kaikille avoimia ja toimivat
luottamuksellisuuden ja nimettdomyyden periaatteella. (www.al-anon.fi.) A-klinikkaséatio tarjoaa
hoitoa ja kuntoutusta riippuvuuksista kérsiville ja heidan laheisilleen A-klinikoilla, Nuorisoasemilla,
katkaisuhoitoasemilla ja kuntoutuskeskuksissa. A-klinikkasaatio myos yllapitdd Paihdelinkki-
nettisivustoa, jossa on saatavilla tietoa ja tukea. Lapsiperhe voi hakeutua perheneuvolaan, jossa
voidaan tavata perhettd niin yhdessa kuin erikseen, keskusteluapua on mahdollista saada myds

esimerkiksi mielenterveystoimistoissa ja sosiaalitoimistoissa.

Marja Holmila, Milla llva, Shirkey Hubara ja Maritta Itdpuisto tutkivat vuonna 2009 sitd millaista
tukea péihteitd kayttavien vanhempien lapsi haluaisi. Kysely tehtiin 12-20-vuotiaille lapsille ja
nuorille ja siihen vastasi kaikkiaan 70 henkilod. Kyselyssa selvisi, ettd samanikéiset kaverit olivat
lasten ja nuorten suurin tukijaryhmd, yli 14-vuotiailla myds ammattilaisten osuus korostui.
Huolestuttavaa oli, ettd miltei kolmannes alle 14-vuotiaista kertoi, ettei heill4 ollut ketd&n joka
auttaisi tai tukisi. Kyselyyn vastanneet toivoivat kaikkein eniten kotoa pois p&asya silloin kun on
vaikeaa, erityisesti yli 14-vuotiaat toivoivat myos keskusteluapua ja tietoa. Yli puolet vastaajista ei
ollut puhunut asiasta ulkopuolisille, koska he pelkasivat leimautumista ja eristamista. Taméa pelko ei
tutkimusten mukaan ole mitenk&&n aiheeton, yhden perheenjésenen ongelma nayttd4 leimaavan
my0s muut perheenjésenet (ks. Itapuisto 2001). Varsinkaan pienemmat eivat tienneet mistd apua

olisi ylipaataan saatavilla. (Lapset, perheet ja pdihteet - seminaari 7.10.2009, Helsinki.)
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Nyt istun alas, panen reppuni laulamaan,
tarinaa kertomaan.

Tarinaa menneistd, aa, markoista, penneistd.”
(Eppu Normaali: Nyt reppu jupiset riimisi rupiset)

Pentti Alasuutari vertaa yhteiskuntatutkimusta salapoliisiromaaniin, koska dekkareiden viehéatys
perustuu samanlaisiin paatelmiin sosiaalisesta kanssakédymisesta. Tutkimuksen teko on arvoituksen

ratkaisemista keraamalla ja analysoimalla todisteita ja tekeméll& johtopaatoksia. (Alasuutari 2001).

Tutkimukseni on luonteeltaan kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus. Tall& tarkoitan sitd, etta
aineiston ja analyysin muoto on ei-numeraalinen. Kvantitatiivinen ja kvalitatiivinen tutkimus on
usein asetettu vastakkain, mutta esimerkiksi Eskola ja Suoranta (1998) nakevét vastakkainasettelun
turhana ja harhaanjohtavana. Kvalitatiivisia tutkimusmenetelmi& voidaan ennemminkin pitd4 omana
lajinaan, ei niink&an kvantitatiivisen tutkimuksen vastakohtana (Eskola & Suoranta 1998).
Kvalitatiivisessa  tutkimuksessa  tarkastellaan  ihmisten  valisid  sosiaalisen  maailman
merkityskokonaisuuksia, erityisesti ihmisten itsensa kertomina ja kuvailemina. Siini ei vélttamatta
pyritd luonnontieteistd tutun yhden totuuden tavoitteluun vaan pikemminkin kuvailemaan asioita
siind ajassa ja paikassa, jossa tutkimusta tehdadn (Vilkko 1997, 97-98). Tahan pyrin itsekin
tutkimuksellani, tutkimukseen osallistuneet ihmiset kertovat omista kokemuksistaan, kertomus on

sidonnainen siihen hetkeen kun se on Kirjoitettu.

Kvalitatiivisen tutkimuksen tekoa voisi kuvailla prosessiksi, jonka edetessé tutkijan nakemykset
tulkinnoista ja vaikkapa tutkimuskysymyksistakin kehittyvét ja muuttuvat. Alussa ei tieda milla
keinoin ja mihin madrdnp&ahan matkallaan pdatyy. Siksi ei ole tarkoituksenmukaista heti
alkuvaiheessa lyoda lukkoon kysymyksia tai tutkimusmenetelmid, jotta ei jdisi takomaan paatdan
seindan. Valittu aineisto ei vélttdmattd anna vastauksia ennalta mietittyihin tutkimuskysymyksiin,
mutta voi olla juuri sopiva toisiin. Vaikka tarkkoja kysymyksid ei alussa tietdisikdan, taytyy
aihepiiri kuitenkin olla mietittyn4. Oma ongelmani vuosia kestdneen graduhaikailun, aloittamisen ja
lopettamisen kierteessda oli aiheen tarkentaminen ja aineiston miettiminen. Olin kyll&d paattanyt
ylimalkaisesti aihealan (alkoholiongelmaisen l&heiset), mutta tarkentaminen olikin vaikeampaa.
Kévinkin Iapi monen monia vaiheita ja kysymyksid ennen kuin viimein paatin keskittyéd l&heisten
kokemuksiin ja erityisesti sosiaalisiin suhteisiin. Tamékin aihealue oli melko epdmé&érainen, mutta
sen ajatuksen ajamana lahdin kerddmaéan aineistoani. Vasta aineiston myota aloin ajatella sosiaalisia

suhteita nimenomaan sosiaalisen tuen kautta. Teksteja lukiessani huomasin, etta kirjoittajat, etenkin
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puolisot, kertoivat muista ihmisistd nimenomaan siitd ndkokulmasta, millaista tukea he kokivat
saavansa, millaista tukea olisivat toivoneet saavansa ja millaisia negatiivisia vaikutuksia muilla

ithmisilla oli.

4.1 Elamantarinat tutkimuksissa

Eldmantarinoita on tutkittu sosiaalitieteissé yli sadan vuoden ajan, niistd kiinnostuttiin jo 1900-
luvun alussa. 1980- ja etenkin 1990-luvun alkupuolelta lahtien suosio on kohonnut huimasti, talléin
sosiaalitieteiden sanottiin kohtaavan jopa narratiivisen eli elaménkerrallisen kaanteen. (Heikkinen
2007, 142.)

Omaelamaékertatutkimuksen piirista voidaan 16ytda eri tapoja korostaa tapahtumien ja
kertomuksellisuuden osuutta. Aiemmin sosiologisessa tutkimuksessa tarkasteltiin elamantarinoita
sosiaalihistoriallisina dokumentteina ja oletettiin eldméantarinoiden heijastavan sitd todellisuutta
jossa Kirjoittajat eldvat tai ovat eldneet. Tassd katsontatavassa tormatddn siihen ongelmaan etta
kyseessa on kuitenkin kirjoittajan subjektiivinen kokemus eika niink&an reaalinen kuvaus siit,
kuinka kaikki tapahtui. Eldmantarinoita voidaan kuitenkin tarkastella toisinkin, kokonaisina
kertomuksina ja kulttuurintuotteina. Talldin  kertomuksien subjektiivinen luonne tulee
huomioiduksi, kertomus ei ole eldman suora heijastus vaan kyseiseen tilanteeseen tehty konstruktio
ja muokkaus tapahtumista. (Vilkko, 1992, Keskinen 1996, 16). Vilma Hannisen mukaan 1980-
luvun narratiivinen kaanne toi mukanaan kysymyksen siitd, missa maarin elaméntarinat ovat
jasentyneet tarinallisen muodon kautta. H&nninen Kirjoittaa, ettd narratiivisen k&&nteen voidaan
sanoa rajoittavan kertomusten realistista todistusvoimaa mutta toisaalta kertomusten voi ajatella

tarinallisuutensa kautta ilmentdvan kulttuurista todellisuutta. (Hanninen 2003, 18).

J.P. Roos maédrittelee eldamékerran tarinaksi, joka perustuu henkilén omaan eldméén jossa tarinan
kertova henkil0 esitetddn tarinan subjektina ja jossa hén itse madrittelee mité tarinaan siséllytetdan
ja mitd ei. Roos madrittelee myos eldmékerran olevan yritys kuvata omaa eldmai tietysta
nakokulmasta. (Roos 1988, 140). Anni Vilkko kirjoittaa, ettd eldmékerta ei ole tapahtuneen suora
heijastus, se syntyy tietyssa tilanteessa, tiettyjen ehtojen vallitessa, se on yksilo-, kulttuuri- ja
tilannesidonnainen. Eldméntarina ei ole oikeasti tapahtunut, ”pikemminkin voi sanoa tarinan
tapahtuvan sille joka kertoo”. (Vilkko 1992, 82.) Se on siis ihmisen oma tulkinta elamé&stéan, mika
tahansa tilanne voidaan tulkita usealla eri tavalla. Tarina on aina valikoiva, jotkut asiat muodostuvat

merkityksellisiksi, toiset unohtuvat. (Hanninen & Valkonen 1998, 4.)
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Eldmantarinan Kirjoittaja Kirjoittaa tarinaansa jollekin toiselle, tarinan lukijalle, vaikkei olisikaan
yleisonsa kanssa vuorovaikutuksessa. Konteksti, jossa elaméntarina syntyy, on oleellinen koska
jokaisella ihmiselld on useita mahdollisia elaméntarinoita riippuen siitd kenelle, miksi, milloin ja
mistd nakokulmasta tarinaa Kkirjoitetaan. (Roos 1988, 148.) Sosiaalitieteissa kéytetddn usein
aineistoina vuorovaikutuksessa, esimerkiksi haastatellen tai kirjoituskilpailun tuloksina, koottuja
eldmantarinoita. Ihmiset kirjoittavat elaméntarinoita tulkitakseen omia kokemuksiaan mutta myos

jakaakseen kokemuksiaan toisten kanssa.

Tutkimukseni viitekehyksend on narratiivisuus. Se ei ole mikaan yhtendinen tutkimustapa vaan
valja viitekehys josta eri tutkijat voivat tehdd hyvin erilaisiakin tutkimuksia. Narratiivisuus
tarkoittaa lahestymistapaa, jossa huomio kohdistetaan kertomuksiin tiedon Vélitt4jind ja
tutkimuksen kohteina ovat usein kertomukselliset tai tarinalliset aineistot. Vaativassa merkityksessa
aineistolta edellytetddn kertomuksellisia piirteitd eli juonellista kuvausta jostain tapahtumasta,
kertomusta jolla on alku, keskikohta ja loppu. On olemassa myds véljempi tulkinta, jonka mukaan
kaikki aineistot, joissa on kerrontaa ja joita voidaan tulkita, voivat olla narratiivisen tutkimuksen
aineistona. Narratiivisessa tutkimuksessa keskitytddn siihen milld tavalla tarinoiden kautta
merkityksellistetdan asioita. (Heikkinen 2007.) Hanninen (1999) on kaantanyt narratiivisuuden
tarinallisuudeksi. Vaikka kirjallisuudessa tarinan ja kertomuksen kasitteet on eroteltu, ké&ytén itse

niitd synonyymeina.

Tutkijat eivat ole I0ytdneet yhteisymmarrysta narratiivien tai narratiivisen tutkimuksen
maéadrittelyssd eikd narratiivinen tutkimus nojaa mihinkdan yhteen traditioon tai tieteeseen.
Tutkimustraditiossa erotetaan narratiivien tutkiminen ja narratiivinen tutkimus. Narratiivien
tutkimisessa tutkitaan sitd millainen on kertomuksen muoto, teksti tai puhunta. Narratiivisessa

tutkimuksessa huomio taas on kertomuksen siséllossa. (Heikkinen 2007.)

Narratiivisessa tutkimuksessa myods kertojien taustatiedoilla on usein merkitystd. On tarkeda
suhteuttaa kertomukset kertojiin ja konteksteihin, jossa kertominen tapahtuu. Né&in kertojalla itsell&
voi ajatella olevan pddosa eikd han saa jdada pelkéksi abstraktiksi hahmoksi ilman ettd hanet

liitetddn tiettyyn aikaan ja paikkaan. (Heikkinen 2007.)
4.2 Tutkimusaineisto

Aineistona tutkimuksessani ovat kirjoituspyynnon kautta kerédtyt alkoholiongelmaisen kanssa
eldneiden l&heisten elaméntarinat. K&ytan itse termid eldmantarina seka kirjoituspyynnossani etta
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tekstisséni. Se kuvastaa mielestdni parhaiten aineistoa joka koostuu nimenomaan minulle
kirjoitetuista tarinoista. Kyse on kuvaus eldmasta alkoholiongelmaisen laheisend. Omaeldmakerta
olisi myds mahdollinen nimitys, mutta koska siihen liittyy usein ajatus kaunokirjallisesta
omaeldamakerran lajityypistd, josta ndma kertomukset poikkeavat, koen kuvaavammaksi

elamantarina-nimityksen.

Kaikki kertomukset eivét etene selkeésti elaménvaiheittain vaan rakentuvat nimenomaan teeman
ymparille: néissd kertomuksissa yleensa alkoholiin ja kokemuksiin ympariston ihmisista. Joukossa

on kronologisiakin kertomuksia, joissa teemat asettuvat osaksi kuvausta elamasta.

Tassd tutkielmassa elaméntarinat on Kirjoitettu  Kirjoituspyynnon (liite 1) perusteella
alkoholiongelmaisen laheisen nakdkulmasta. Kokemukset siitd, mita on olla alkoholiongelmaisen
laheinen, millaisia tunteita se herdttdd ja miten se on sosiaalisiin suhteisiin vaikuttanut, ovat
subjektiivisia. Ne ovat erilaisia mutta samalla niista4 10ytyy paljon samaa. Tallainen elamantarina
poikkeaa tarinasta, joka olisi Kirjoitettu toisesta nékokulmasta: sama henkilé olisi kuvannut
varmasti hyvinkin erilaisia tapahtumia, jos olisi Kirjoittanut elaméstéaén vaikkapa sairaanhoitajan tai
koiraharrastajan nakokulmasta. Kirjoittajat ovat itse valinneet sen mitd haluavat minulle
tarinoissaan kertoa, lisaksi Kirjoituspyynténi on varmasti joidenkin kohdalla ohjannut vahvastikin
valintoja. Kirjoituspyynndssa kerrottiin mistd asioista olen erityisesti kiinnostunut, liséksi siina oli

kysymyksid, joiden avulla Kirjoittaja voisi halutessaan tekstidan miettia.

Tutkimuksen aineisto kerdttiin kevaan ja kesan 2012 aikana. Kirjoituspyyntd levitin kolmella
tavalla: ensimmaisend kaytin hyvékseni sosiaalista mediaa ja lahetin Kirjoituspyynnén joillekin
facebook-kavereilleni levitettavaksi eteenpdin. En pyytanyt nditd kavereitani kirjoittamaan vaan
pyysin heitd l&hettdmdan Kirjettd eteenpdin, mahdollisesti sellaisille jotka voisivat olla
kiinnostuneita asiasta. En kysellyt perd&n mihin Kirjetta levitettiin tai levitettiink6 ylipaataan,
jokainen sai vapaasti miettida haluaako osallistua asiaan millaan tavalla. Toiseksi otin yhteyttd Al-
Anonin keskustoimistoon ja kysyin voisiko Kkirjoituspyyntdd saada eteenpdin heiddn kauttaan.
Toimistosta ystavallisesti luvattiin kirjoituspyyntoa levittdd maanlaajuisesti laheisten ryhmiin seka
silloin ajankohtaisilla Al-Anonin kevatpdivilla. Al-Anon jérjestdd alkoholiongelmaisten laheisille

vertaistukiryhmid, joihin voi osallistua nimettoménd ja luottamuksellisesti (www.al-anon.fi).

Kolmanneksi otin yhteyttd A-klinikalle ja tiedustelin mahdollisuutta julkaista kirjoituspyyntoni A-
klinikan yllapitdiméan Paihdelinkin keskustelussa, jossa on Kotikanava-osio alkoholiongelmaisten
puolisoille ja Lasinen lapsuus-osio alkoholiongelmaisten lapsille. Saadakseni julkaisuluvan, hain A-

klinikalta erillistd tutkimuslupaa tutkimussuunnitelmineen. Sain positiivisen vastaanoton,
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tutkimusluvan ja julkaisin kirjoituspyyntoni molemmilla edelld mainituilla keskustelupalstoilla.
Péihdelinkin internetsivuilla kerrotaan seuraavaa: “Pdihdelinkki on ollut vuodesta 1996 Suomen
suosituin internetpalvelu paihteista ja riippuvuuksista. Palvelu on tarkoitettu paihteiden kayttajille ja
heidan laheisilleen sekd kaikille péihdetiedosta kiinnostuneille. Palvelu on hyoddyllinen myos
ammattilaisille  ja opiskelijoille.  Pdihdelinkki tavoittaa noin 80 000 eri kavijaa

kuukaudessa.”(www.paihdelinkki.fi)

Sain 16 tarinaa. Tarinoista 10 oli puolisoiden tarinoita ja 6 lasten. Yksi puolisoista kertoi olevansa
myo6s pédihdeongelmaisen aiti, mutta tdmé rooli jaa lahinnd maininnan tasolle, joten tutkimuksessa
han on vain puolisona. Kaikki tarinat tulivat sahkopostitse ja kaikki olivat naisten kirjoittamia.. En
ollut yllattynyt siitd, ettd kirjoittajat olivat naisia, odotinkin sitd, koska se on kokemukseni mukaan
melko tyypillista tutkimukselle jossa keratddn eldméntarinoita. On tavallista, ettd naiset ovat
innokkaammin kirjoittamassa, miehet harvemmin osallistuvat talla tavoin, varsinkaan nainkin

henkilokohtaisesta asiasta. En tunne ketéan kirjoittajista henkilokohtaisesti.

Tarinat olivat pituudeltaan vaihtelevia: lyhimmat olivat kolme koneella kirjoitettua sivua (1,5
rivivéli) ja pisin 52 sivua. Suurin osa Kirjoittajista laittoi tarinan liitteeksi jonkinlaisen saateviestin
joista selvisi mita kautta Kirjoittaja oli Kirjoituspyyntéon tormannyt. Viestien perusteella jokainen
ilmoituspaikka tuotti kirjeitd, useimmiten lhteeksi mainittiin Paihdelinkin keskusteluosiot.

Kirjoitetut elaméntarinat syntyivat padasiassa kirjoituspyynnon, sen siséltdmien kysymysten seké
kirjoittajien omien teemojen ja painotusten yhteisvaikutuksessa. Olin muotoillut Kirjoituspyynnon
kysymykset osin melko vyleisiksi, osin nimenomaan ympariston ihmisida koskeviksi. Halusin
Kirjoituspyynndsséani mainita, ettd olen kiinnostunut ylipaataan kokemuksista alkoholiongelmaisen
laheisend, mutta eritoten kokemuksista ympéristén muista ihmisistd. Ennakko-oletukseni oli, etta
jos en nimenomaan pyytaisi Kirjoittamaan myos kokemuksista ympariston ihmisistd, Kirjoitukset
saattaisivat keskittyd alkoholiongelmaiseen. Osa Kirjoittajista tukeutui vahvasti kirjoituspyynnon
kysymyksiin ja tekstissddn vastasivat niihin. Mukana oli myods tarinoita, joissa ei niink&én
keskitytty vastaamaan kysymyksiin vaan Kirjoitettiin niitd asioita, joita kirjoittaja halusi kertoa.
Kolme tarinaa oli Kirjoitettu alun perin muuta tarkoitusta varten, eiké kirjoituspyynto siis ollut niit4

juurikaan ohjannut.

Valitsin  aineistoksi kirjoitetut eldmantarinat melko pitk&n pohdinnan jéalkeen. Toisena
varteenotettavana vaihtoehtona oli teemahaastattelu, joka olisi varmasti ollut my6s hyvin

perusteltavissa tdmén tyyppisessa tutkimuksessa. Koin kuitenkin, etta kirjoitettu teksti on minulle
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laheisempi ja kiinnostavampi vaihtoehto. Lisdksi ajattelin, ettd ndinkin herkdsta ja yksityisesta
aiheesta puhuminen vieraalle voisi olla kiusallista ja johtaa sellaisten asioiden valttelemiseen, josta
kirjoittaminen kasvottomana olisi helpompaa. Kirjoittaessa on myds paremmin mahdollista pohtia
mitd haluaa sanoa ja muokata sanomisensa sisdltda ennen tekstin luovuttamista. Haastatellessa
haastattelijan vaikutus esiin nouseviin asioihin ja ehka sisaltoihinkin voi olla suurempi. Toisaalta
haastattelussa on mahdollista esittdd tarkentavia kysymyksia ja tarttua esiin nouseviin aiheisiin ja
saada sitd kautta tietoa, joka voisi muuten jaada kertomatta.

Eldmantarinoita tutkittaessa tulkitaan Kirjoittajan kuvaamia kokemuksia. Tarkoituksena on usein
aanen antaminen tutkittaville itselleen, mutta tdma ei suinkaan ole taysin ongelmatonta. Kyseessa
on kuitenkin tutkijan, minun, tulkintani, jota edeltdd aineiston valikointi ja pelkistaminen.
Kirjoittajilla ei ole ollut mahdollisuutta vaikuttaa siihen, mita valitsen tutkimukseeni ja mikd minun
mielesténi on huomionarvoista ja mika taas ei. Kirjoittajat eivat myodskaan voi vastata tulkintoihini
tai kdydéa dialogia kanssani. Loppujen lopuksi kyseessa on minun tulkintani aineistosta enka tieda
varmasti mitd Kirjoittajat ovat halunneet kertomuksillaan vélittdd. (Syrjala ym. 2006; Hanninen
2003.)

4.3 Tutkimusaineiston analyysi

Tarinat on analysoitu sisallénanalyysin  keinoin teemoittelemalla ja kategorisoimalla.
Siséllénanalyysi voi olla yksittdinen metodi mutta my6s valja teoreettinen kehys, sitd voidaan
kéayttdd kaikissa laadullisen tutkimuksen perinteissd ja sen avulla voidaan tehdd monenlaista
tutkimusta. Laadullisen aineiston analyysilla on tarkoitus selkeyttad aineistoa ja tuottaa sen avulla
uutta tietoa tutkittavasta aiheesta. Sisallonanalyysin avulla aineisto pyritadn tiivistamaan selkedan
muotoon, mutta samalla tulisi sdilyttdd aineiston sisaltdma olennainen tieto. Aineiston kasittely
perustuu loogiseen péattelyyn ja tulkintaan, aineisto puretaan osiin ja kootaan uudelleen loogiseksi
kokonaisuudeksi. Analyysi on kehdmadinen ja sitd tehd&an tutkimuksen jokaisessa vaiheessa. (Tuomi
& Sarajérvi 2009.)

Siséllénanalyysi  voidaan tehda aineistoldhtoisesti  (induktiivisesti) tai teorialahtdisesti
(deduktiivisesti). Analyysimuodot voi my0s jakaa kolmeen luokkaan: aineistolahtdiseen,
teoriaohjaavaan ja teorialdhtoiseen analyysiin. Aineistol&dhtdisessd analyysissa analyysi valitaan
aineistosta tutkimuskysymyksen ohjaamana. yksikot eivét ole etukéteen sovittuja tai harkittuja vaan
ne nousevat aineistosta ilman etta analyysia ohjaa mik&an teoria. Teorialdht6isessa analyysissa taas

teoria ohjaa analyysia, tutkimuksessa on tavallisesti tarkoituksena nimenomaan testata jotain tiettya
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teoriaa tai mallia uudessa kontekstissa. Tatd mallia kdytetddn perinteisesti luonnontieteellisessé
tutkimuksessa. Néaiden kahden &&ripaan vélissa on teoriaohjaava analyysi. Teoriaohjaavassa
analyysissa on teoreettisia kytkentdjad mutta se ei suoranaisesti pohjaudu mihink&an teoriaan.
Tassakin analyysiyksikot voidaan valita aineistosta, mutta aikaisempi tieto ohjaa ja auttaa analyysia.
(Tuomi & Sarajarvi 2009 97-100, Eskola 2001, 137-138.) Oma tutkimukseni on nimenomaan
teoriaohjaava, aiempi tieto alkoholiongelmaisen l&heisistd sekd sosiaalisista suhteista sovelletaan

aineistosta nouseviin teemoihin ja aineisto kdy vuoropuhelua teoreettisen osan kanssa.

Aloitin analyysin lukemalla tarinoita huolellisesti useita kertoja lapi, halusin oppia tuntemaan
kirjoittajat ja tarinat mahdollisimman hyvin. Jaoin tekstit alkoholiongelmaisen puolison
kertomuksiin ja alkoholiongelmaisen lapsen kertomuksiin, koska halusin analysoida tarinat
erikseen, omina ryhmindan. Annoin jokaiselle kirjoitukselle tunnisteen, (juoksevan numeron
puolisoille 1-10 ja lapsille 1-6) ja merkitsin oliko kyseessé puoliso (P) vai lapsi (L). Lasten kohdalle
merkitsin vield juovan vanhemman, isa (1) tai aiti (A). Kokosin myos Kaikista Kirjoituksista
yhteenvedon, johon listasin tdrkeimmaét taustatiedot.

Etsin teksteistd teemoittelun avulla toistuvia ja keskeisimpia teemoja ja merkitsin ne
systemaattisesti. Tausta-ajatuksena oli nimenomaan sosiaalisiin suhteisiin liittyvien teemojen
tarkastelu, lisdksi halusin antaa tilaa myds muille, aineistosta mahdollisesti esiin nouseville
teemoille. Nain halusin varmistaa, ettd ldheisten oma &ani ja heidan painotuksensa tulisivat
huomioiduksi. Merkitsin teemat erivérisilld tusseilla, tdmé oli tavallaan “teemakortistoni”, josta
my0s Eskola ym. (1998) kirjoittavat. Erityisesti puolisoiden kohdalla samat teemat toistuivat melko
sddnnonmukaisesti ja aika nopeasti péateemat erottuivatkin. Esimerkiksi sosiaalisten suhteiden
osalta péaateemoiksi nousivat puolisoiden kohdalla alkoholiongelmaisen vaikutus sosiaalisiin
suhteisiin ja sosiaalinen tuki. Pelkistin aineistoa lisdd kerddmalla maininnat vaikutuksista
sosiaalisiin suhteisiin omaan tiedostoon ja maininnat sosiaalisesta tuesta omaansa. Mainintoja
sosiaalisesta tuesta oli melko runsaasti ja eri tahoja néytti myds olevan monta. Halusin selkeytt&a
tat4 ja jaoin vield viittaukset sosiaalisesta tuesta eri kategorioihin sen mukaan kuka tuen antaja oli
sekd millaista tuki oli. Luomalla kategoriat sain pelkistettya ja ryhmiteltyd aineistoa ja néin nopeasti
mika tuen muoto korostui kenenkin tuen antajan kohdalla. Muutkin esille nostamani teemat

toistuivat jokaisessa puolison kirjoituksessa tavalla tai toisella.

Alkoholiongelmaisen vanhemman kanssa kasvaneilla lapsilla hallitseviksi teemoiksi nousivat
juomisen vaikutus kirjoittajaan sekd ympariston ihmiset. Kerésin myos heidan kertomuksistaan

viittaukset naihin teemoihin omiin tiedostoihin ja yhdistelin samansisaltoiset ilmaukset.
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Tulosluvussa kéytan lainauksia tarinoista elavoittdakseni tekemiani tulkintoja ja antaakseni myods
kirjoittajien aénen nakya alkuperédisend. Lainauksia kaytettaessa on aina riski, ettd tutkimuksesta
tulee pelkkd sitaattikokoelma. Huomasin itsekin Kiintyvani teksteihin ja tunsin halua laittaa
lainauksia joka kohtaan koska ne olivat mielestani niin mielenkiintoisia ja informatiivisia. Toivon,
ettd olen hillinnyt itsedni riittavasti eiké tutkimus olisi vain yht4 sitaattia. Lainaukset on merkitty
lainausmerkeilld ja Kkursiivilla. Sitaatin perdssd on Kkirjoittajalle annettu tunniste, omat
taydennykseni olen merkinnyt suluin ja nimikirjaimin (NA). Sisall6lliset poistot olen merkinnyt
katkoviivalla ---, t&ll6in poistin sanoja tai lauseita, jotka lahinna toistivat jo sanottua tai olivat

muuten tarpeettomia. Lainaukset ovat kirjoitusvirheineen ja murteineen muuten suoraan tarinoista.

4.4 Tutkimuseettisia nakdkulmia

Tutkimukseni aineiston omaeldmékerralliset kirjoitukset ovat hyvin avoimia, rehellisia ja
koskettavia. Monessa kirjoituksessa oli mukana saatekirje, jossa toivottiin anonymiteetin sailymista.
Kirjoittajilla oli mahdollisuus Kirjoittaa myds nimettdmina ja osa oli kayttanyt tdtd mahdollisuutta.
Oman eldmaén ja kipeidenkin kokemusten avaaminen vieraalle osoittaa rohkeutta ja luottamusta, jota
en halua kayttdd vaarin. Olen halunnut turvata nimettdmyyden ja tunnistamattomuuden jattamélla
kaikki nimet ja nimimerkit sekd paikkakunnat mainitsematta ja tarpeen tullen muutenkin muuttanut
kohtia, joista Kirjoittaja voitaisiin tunnistaa. Vastaaminen Kirjoituspyyntéon oli vapaaehtoista ja
Kirjoituspyynnosta kavi ilmi mita tarkoitusta varten tarinat kerattiin. En ole nayttanyt tarinoita

kenellekaan ulkopuoliselle eika kirjoituksia tulla kayttamaan mihinkaan muuhun tarkoitukseen.

Narratiivisessa tutkimuksessa puhutaan usein kanssatutkijuudesta, joka tarkoittaa sitd, ettei tutkija
ole tekemdssé tutkimusta yksin vaan yhteistytssa tutkittavien kanssa. Tutkija osaltaan luo tarinaa
aktiivisesti: tutkittavien kanssa rakennetaan tarinaa eldmdastd ja tutkija kertoo sen uudestaan.
Narratiivisessa tutkimuksessa eettisyys ei siis kosketa vain tutkijaa vaan myods tutkijan ja
tutkittavien valistd suhdetta. Tutkimuksen kohteena voi olla voimakkaasti tunteita heréattavia,
hyvinkin henkilokohtaisia ja arkoja asioita. Tutkimuksen raportoinnin eettisyys ja valittava

suhtautuminen tutkittaviin tulee olla tutkija laht6kohta. (Syrjala ym. 2006.)

Toivon, ettd osaisin lukea, tulkita ja raportoida kunnioittavasti ja siten etten loukkaa tai aiheuta
ongelmia kenellek&an tutkittavalle. Sensaation ja jarkyttdmisen hakeminen voi kylla lisata
mielenkiintoa tutkimusta kohtaan mutta my®s aiheuttaa vahinkoa tutkimukseen osallistuneille.

Aroissa ja herkissa aiheissa tutkijan on hyva muistaa pitdd mukana empatia, jonka avulla tutkija voi
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asettua sen verran tutkittavan asemaan ettd suojelee osallistujien yksityisyyttd. (Kuula 2006.)
Narratiiviseen tutkimukseen on liitetty ajatus siitd, ettd tavoitteena ei ole vain maailman tai
tutkittavan ilmion kuvaaminen vaan myos pyrkimys kohentaa tutkimuksen kohteina olleiden
ihmisten oloja (Heikkinen 2007). En tiedd kohentaako tutkimukseni niink&an kohteena olleiden
oloja, mutta toivon sen osaltaan tuovan esiin sen, ettd alkoholiongelmaisten laheiset tarvitsevat

my0s apua ja tukea riippumatta siitd onko ongelmainen itse valmis ottamaan apua vastaan.
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5 TUTKIMUSTULOKSET

Silla suoraan sanottuna, suurin piirtein

Sellaista eldmd on.’

(Juha Vainio, Sellaista elaméa on)

Tassa luvussa kayn lapi tutkimustuloksia. Aluksi taustoitan kirjoittajien elamantilannetta kertomalla
heistd ja heidén suhteestaan juovaan mieheen. Kirjoittajat itse nostivat tarinoissaan esiin suhteen
kehittymisen miehen alkoholiongelman rinnalla. Kaikki puolisot kertoivat jossain vaiheessa
suhdetta pohtineensa eroa, tdma oli usein my0ds kdannekohta sille, miten elamé jatkui. Tutkimuksen
paateemoja sosiaalisia suhteita ja sosiaalista tukea k&ydaan lapi peilaamalla tutkimustuloksia

aiemman tutkimustiedon kanssa.

Alkoholiongelmaisen vanhemman kanssa kasvaneiden lasten kohdalla kayd&an lapi heidan
kokemuksiaan ja tunteitaan, miten vanhemman alkoholink&yttd on leimannut heidén lapsuuttaan ja
nuoruuttaan ja miten se on vaikuttanut aikuisuuteen saakka. Lisaksi selvitin miten ympariston

ihmiset nayttaytyvat (aikuisten) lasten kertomuksissa.

5.1 Suhde alkoholiongelmaisen miehen kanssa

Eldmantarinoita kirjoitetaan yleensa elamanvaiheittaisesti, elama jakaantuu lapsuuteen, nuoruuteen,
aikuisuuteen ja vanhuuteen (Vilkko 1992, 93-96). Naitd vaiheita késitellddn useimmiten
vahintaankin lyhyesti, mainiten. Joskus tarinat rakentuvat jonkin teeman ympérille, jolloin

vaiheiden kuvaus voi olla vahdisempaa ja painottuu selkeasti tiettyihin elamanvaiheisiin.

Kerddmisséni kirjoituksissa osassa paéosassa on eldma alkoholiongelmaisen puolison kanssa, joten
on luonnollista, ettd ne eldaménvaiheet painottuvat, johon puoliso liittyy. Kertomusten naiset ovat
paédsaantoisesti keski-idssd, mukana on kaksi nuorempaa, hiukan alle ja hiukan yli 30-vuotiaat ja
vanhin iké&nsé ilmoittanut on 57-vuotias. Muut kirjoittajat ovat arviolta 40-50-vuotiaita. Puolisoista
8 on tai on ollut naimisissa alkoholiongelmaisen kanssa, kaksi nuorinta seurustelee tai on
seurustellut. Neljd naimisissa olleista on eronnut ja nelja on edelleen kirjoittamisen aikaan
naimisissa puolisonsa kanssa. Toinen nuoremmista kirjoittajista ei katso olevansa parisuhteessa
ongelmaisen kanssa vaikka tdma satunnaisesti asuukin Kirjoittajan luona, kirjoittaja kuitenkin kertoo

olevansa rakastunut mieheen ja irtipdasyn olevan vaikeaa.
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Avioliitossa olevista tai olleista seitsemélla on lapsia, yksi ei ainakaan heitd mainitse. KaikKi
avioliitot ovat kesténeet tai kestivat ennen eroa vuosia, kymmenidkin vuosia, yksi Kirjoittajista on

ollut naimisissa kahden alkoholiongelmaisen miehen kanssa.

Tarinat alkavat paasaantdisesti kuvauksella tapaamisesta tulevan puolison kanssa. Kirjoittajat
kuvaavat seka itseadn ettd tulevaa kumppaniaan, millaisia he olivat silloin. Ndmé& kuvaukset ovat
yleensda hyvin positiivisia, itsed kuvataan iloiseksi, sosiaaliseksi, huolettomaksi, miestakin
hurmaavaksi, hauskaksi ja herkaksi. Kuvaukset aiemmasta itsesta toimivat vertailukohtana

kuvauksille siita itsesta jollaiseksi Kirjoittajat kokevat muuttuneensa.

”Olen ollut iloinen, sosiaalinen, vapaa ja itsendinen. Mies on muokannut minusta ihan erilaisen.

Nyt suostun ja sopeudun kaikkeen hanen miellyttdmisekseen. ”(P6)

Puolisoista kaksi kertoo miehensa alkoholisoituneen pikku hiljaa, ongelmaa ei vielda ollut
seurustelu- tai avioliiton alkuaikoina. Kahdeksan mainitsee miehen juoneen runsaasti jo tapaamisen
aikoihin. Tama ei kuitenkaan saanut Kirjoittajia viel& perdantyméaan suhteesta. Suhteeseen jaaminen
perusteltiin kahdella tavalla; ensiksikin silld, ettd juomisesta huolimatta mies hoiti arjen ja

velvollisuutensa:

”Miehen alkoholinkayttd oli jo seurusteluaikoina hankalasti ennakoitavaa ja erittain

humalahakuista. Mies kdvi kuitenkin koko ajan téissd ja hdnet vakinaistettiin. ”(P4)

Toisena syynda mainittiin se, ettei kirjoittajalla ollut aiempaa kokemusta alkoholiongelmasta eika
hén talloin osannut suhtautua siihen tai ymmartdnyt sen luonnetta vaikka se hiukan olisikin
ihmetyttanyt:

"Tulevalla miehelldni oli alkoholiongelma jo kun me parikymppisind nuorina tapasimme. Mind
vain en sita silloin ymmartanyt. Minun kotini oli raitis. --- Itse kylla kaytin alkoholia, niin kuin
kaikki muutkin nuoret ystavapiirissani. Se kuului mielestani normaaliin nuorten elaméaan. Silti
ihmettelin poikakaverini alkoholin kayttéd. Han tuli juovuksiin sellaisissakin tilanteissa, joissa

toiset eivat edes juoneet. --- Mutta en osannut pelata” (P9)

Kahden kirjoittajan puolisot alkoholisoituivat vasta ajan myo6td. Aluksi alkoholinkéytté oli

satunnaisempaa ja pysyi kohtuudessa, maaréat kasvoivat pikku hiljaa.
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”Aluksi aviopuolisoni rentoutui raskaasta tydstd muutaman oluen avulla. Juominen liséantyi ja han
alkoi juoda salaa. Juomisen jatkuttua useita vuosia ja sen ollessa jo laheisille sietdméatonta mieheni
joutui sairaalaan akuutin haimatulehduksen vuoksi. (P2)

Kuvaukset avioliitosta kietoutuvat alkoholinkdytén ympérille. Hyvat hetket vuorottelevat juomisen

kanssa ja miehen juominen tai juomattomuus méaaritta4 perhe-elamaa.

5.2 Ero mielessa

Jokaisessa puolison kirjoituksessa mainitaan ero, joko se toteutetaan tai ainakin sitd mietitdan. Ja
jokainen Kirjoittaja perustelee tarinassaan sitd, miksi on jadnyt suhteeseen tai miksi oli suhteessa
niinkin kauan kuin oli. Kirjoittajista naimisissa olevista puolet oli eronnut. Kaksi seurustelevaa
tempoilivat suhteissaan myos, irti padseminen ei ole helppoa vaikka takana olisi lyhyempi historia,

ei lapsia eika avioliittoa.

Edelleen ongelmaisen puolison kanssa olevat kertoivat hyvin ristiriitaisista tunteista kuvatessaan
liittoaan ja pohtiessaan suhteen jatkumista tai jatkumattomuutta. Moni etenkin pitkédssa suhteessa
ollut tunsi katkeruutta siitd, ettei elam& mennytkdan kuten oli haaveillut. Tarinoissa toistuivat
kuvaukset vihasta, pelosta ja uupumuksesta, joita suhde aiheutti. Naiden kuvausten kanssa

vuorottelivat kuvaukset hyvisté hetkistd, joilla osaltaan perusteltiin jadmistd suhteeseen.

”Hyvdt pdivdit miehen kanssa kuitenkin pyyhkivdt aina kaiken pahan pois.” (P4)

Lasten tilannetta pohdittiin seka eron ettd jadmisen kannalta. Osa Kirjoittajista mietti miten lapset
reagoisivat eron sattuessa, menettaisivatkd lapset isansa ja miten lasten kanssa pérjaisi yksin.

Toisaalta lasten nahtiin karsivan isén juomisesta ja lapsia haluttiin suojella sellaiselta elamélta.

Ero, kun se tapahtui, oli kaikille kirjoittajille todella vaikea ja pitk& prosessi. Sitd oli yleens&
harkittu vuosia, ehka kokeiltukin, mutta kuitenkin p&adytty jatkamaan liittoa. Lopullinen paatos oli
tuskallinen ja siihen liittyi niin luopumisen tuskaa kuin huolta miehen pérjadmisesta jatkossa.
Olihan vaimo ollut se joka edes jotenkin hillitsi juomista ja ainakin hoiti kadytdnnon asiat, jotta muu
eldmd pysyi jotenkin kasassa. Eroon liittyi tavallisesti miehen puolelta uhkailua itsemurhalla,
painostusta ja jatkuvia yhteydenottoja, joten irtipddstdminen ja — paaseminen oli entistd

vaikeampaa.
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”Ero oli minulle vaikeuksista huolimatta kova paikka. En olisi halunnut luopua unelmastani
onnellisesta perhe-elamasta. Lopulta luovutin ja hyvaksyin. --- Olisi (mies/NA) halunnut takaisin ja
pelotteli etté oli ollut junaradan ylikulkusillalla ja miettinyt alas heittaytymista. Nyt minuun iski
toisenlainen pelko: hyva Jumala, taytyyk6 minun ottaa hanet takaisin, ettei han tee itsemurhaa,

vaikken halua sitd eldmdd!” (P9)

Vaikka eldma ongelmaisen puolison kanssa olisi ollut kaukana siitd harmonisesta perhe-eldmasta,
mistd moni naimisiin mennessaan haaveilee, merkitsee ero kuitenkin sen haaveen lopullista
hylkaamista ja luopuminen tekee Kipedd. Liittoa kannattelee usein toivo paremmasta, ehka mies
raitistuu ja kaikki muuttuu hyvéksi. Usein eron uhatessa ndin hetkellisesti ké&ykin, mies lupaa
raitistua ja juominen loppuu, kunnes erouhan vaistyttyd jatkuu, ehk& entistd rankempana. Tata
kierrettd moni puoliso kertomuksissaan kuvaili, moni tiesi miten siind kdy mutta siitd huolimatta

jaksoi yrittaa, jospa tdma kerta olisikin erilainen.

Eron jalkeistd aikaa kuvataan kertomuksissa toisaalta helpottavana mutta myods uutena kriisiaikana.
Vuosien ajan syrjaan tyonnetyt omat tunteet ja tarpeet puskivat pintaan eron myota ja vaativat oman
prosessinsa. Moni kertoi joutuneensa madaritteleméaan itsensa uudelleen ja tutustumaan tunteisiinsa,
joihin ei vuosiin ollut kiinnittdnyt huomiota. Useat kirjoittajat kertoivat vaihtaneensa tyopaikkaa tai
aloittaneensa uudelleen opiskelun eron jalkiseuraamuksena. Kriisien l&pikdyminen oli monelle

tarked osa eron jalkeista prosessia ja he kokivat olevansa nyt vahvempia niista selvitessaan.

Ero oli lasnd myos niiden laheisten Kirjoituksissa, jotka edelleen olivat yhdessé puolisoidensa
kanssa. Kertomuksissa perustelut liiton jatkumiselle jakautuvat selkedsti kahteen osaan. Puolet
puolisonsa kanssa yhdessa olevista kertovat, etteivdt ole eronneet siitd syysta etteivat
yksinkertaisesti jaksa. K&ytannon asioiden miettiminen ja hoitaminen tuntuvat liian vaikeilta ja
raskailta. Ero on kaukainen haavekuva, tie parempaan eldmdan mutta voimavarat sen kaytannon

toteuttamiseen eivat riitd. Apua ulkopuolelta ei ole saatavilla tai sita ei harkitakaan.

“Jos joku sanoo minua vahvaksi, on hdn vddrdssd. Enhdn jaksa edes ldhted. En haluaisi olla tdssd

suhteessa mutta en jaksa muutakaan, en jaksa ajatella eroja tai sellaista.” (P5)

Maritta Itdpuisto (2001) Kirjoittaa tutkimuksessaan vasymyksen kuvailun olevan nimenomaan
naisille tyypillistd. Vasymisestda puhuminen koettiin hyvéksyttdvéksi ja silld saatettiin ilmaista
sallitusti muitakin tunteita kuten masennusta, pelkoa tai epdvarmuutta. Uskon, ettd ndin on myos

tutkimukseni Kirjoituksissa, vasymys kattoi myds sen avuttomuuden ja epdvarmuuden mika eron
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ajatteleminen aiheutti sekd sen masennuksen ja pettymyksen mita puoliso tunsi eldmantilannettaan

kohtaan.

Toinen kertomuksissa esiintyva perustelu suhteen jatkumiselle oli tilanteen hyvaksyminen ja eldman
jatkaminen silta pohjalta. Naméa puolisot kuvailivat yrityksiddn muuttaa miestdan ja avioliittoaan
toivomaansa suuntaan, mutta tulivat siihen tulokseen ettd se ei tule onnistumaan. He valitsivat
liitossa pysymisen ja miehen hyvéksyminen sellaisenaan. Heidan, kuten muidenkin puolisoiden,
elama oli mennyt pitkélti siind rytmissa, juoko mies vai ei ja sen he olivat paattdneet muuttaa. Nama
kirjoittajat kertoivat ymmartaneensa ettd heilld on itselld vastuu omasta hyvinvoinnistaan ja
elaméstédan eikd se ole riippuvainen miehesta ja h&nen juomisestaan vaikka liitto jatkuisikin.
Prosessi on melko samanlainen kuin eroon péatyneillakin, lopputulos vain on erilainen, osa péatyi

eroon oman eldmansé takaisin saamiseksi ja osa paatti jatkaa liittoa ja itsendistya siina.

"Alanko pikkuhiljaa tajuta etten voi eldd puolisoni rytmissd, ei silld ole merkitystd juoko hdn vai
ei? En mind voi syyttdd hantd omasta pahasta olostani enk& tarrautua haneen. Mina kehityn ja
itsendistyn ihmisend, omana itsendni, ei minun tarvitse roikkua miehessd. En voi vaikuttaa

mieheeni, en siithen juoko hdn vai ei, juokoon siis jos haluaa.” (P7)

Vaikka liittoon jaéneet eivét olisikaan péaatyneet fyysiseen eroon juovasta puolisosta, on tarinoissa
kuitenkin nahtévissa henkinen ero. Kirjoittajat ottavat etdisyyttd, alkavat rakentaa omaa, ainakin

osittain puolisosta erillista elaméaa.

Yksi kirjoittajista oli ollut kahdesti naimisissa juovan miehen kanssa. Usein hdmmastell&dan, miksi
nainen paatyy uudelleen suhteeseen alkoholiongelmaisen miehen kanssa vaikka hénen pitéisi jo
tietdd suhteen ongelmat. Holmila kuvaa tutkimuksissaan laheisen madrittdvan suhdettaan
ongelmaan ja juovaan laheiseensd, sen jdlkeen hé&n joutuu médrittelemdan uudelleen oman
sosiaalisen roolinsa. Holmila kutsuu tét4 suhdeuraksi, prosessiksi jonka aikana suhde juovaan
puolisoon voi muuttua suurtesti, samoin oma identiteetti. Kerran l&pik&ytyyn uraan ja syntyneeseen
identiteettiin voi olla helppo palata, siind voi olla selitys sille miksi alkoholiongelmaisesta
puolisosta kerran eronnut paétyy uudelleen yhteen toisen ongelmaisen kanssa. irtipdasy totutusta
edellyttdd tietoista irtautumista opituista malleista. (Holmila 2003.) Toisen avioliiton kohdalla
prosessi oli selkedsti ensimmaistd nopeampi johtuen jo edellisessa avioliitossa lapikaydysta
suhdeuraprosessista, identiteetti ja suhtautuminen oli jo valmiina eikd méaérittelyd endé juurikaan

tarvittu.
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“Minun tilanteeni oli nyt toinen. Tiesin enemman alkoholismista. En yrittanyt raitistaa hanta vaan
annoin juoda rauhassa. Myds oma suhtautumiseni oli erilaista kuin aikoinaan ex-mieheni kanssa. --
- Ymmarsin myds omia reaktioitani. --- Talla tavoin pysyin tasapainoisena aika pitkaan, kunnes

tilanne alkoi ahdistaa liikaa. Totesin, ettd minun on pddstdvd irti vahingollisesta suhteesta.” (P9)

5.3 Puolisoiden sosiaalinen tuki

Sosiaalisen tuen antajat olen analyysissani jakanut Cassellin (1976) mallia mukaillen
primaaritasoon, sekundaaritasoon ja tertiaaritasoon. Tuen siséllon jaoin emotionaaliseen,
informatiiviseen, konkreettiseen ja negatiiviseen tukeen. Viimeistd eli negatiivisen tuen kohtaa
pohdin pitk&an, sisaltddhan se elementtejd, joita ei tavallisesti k&sitetd tukena ja kattaa jopa tuen
puuttumisen. Halusin kuitenkin pitdd taman kategorian ja siséllyttaa siihen myds tuen puuttumisen,
koska se mielestani nostaa esiin sen, etta Kirjoittajat olisivat jollain tasolla kuitenkin odottaneet
tukea ja nain ollen lopputulos on heidén kannaltaan negatiivinen. Kertoessaan tuen puuttumisesta
tai muusta negatiiviseen tukeen siséltyvastd seikasta he maéérittelivdt suhteen potentiaaliseksi

tukisuhteeksi, joka ei kuitenkaan toteutunut odotetulla tavalla.

5.3.1 Primaaritaso

Cassellin jaottelussa primaaritasolla tarkoitetaan padasiassa omaa perhettd ja muita todella laheisid,
uskottuja. Aiempien tutkimusten valossa primaaritasolla tarjotaan lahinna emotionaalista tukea. Itse
olen sijoittanut primaaritasolle vanhemmat (omat ja puolison vanhemmat) sek& sisarukset. Omat
lapset my6s kuuluisivat tdhdn ryhmaan, mutta kukaan ei puhunut lapsistaan tuen tarjoajina joten
heitd ei tassa yhteydessa mainita. Casselin jaon mukaan t&dhan voisi siséllyttdd myos erityisen
laheiset ystdvat mutta koska osoittautui melko hankalaksi erottaa kuka ystévistd on erityisen

laheinen ja kuka tavallisempi ystava, paadyin sisallyttdmaan kaikki ystavat sekundaariseen tasoon..

Yleensa ihminen saa sosiaalisen tuen sen verkoston kautta, johon hanelld on pysyvimmaét suhteet
(Gothoni 1990, 11). Useiden tutkimustulosten mukaan lahipiiri (perhe, sukulaiset, ystavat) ovat
merkittdvimpid tuen antajia (ks. esim. Kinnunen 1998; Melkas 2003). Viime vuodet on paljon kayty
keskustelua siitd onko yhteiskunnan modernisoituminen muuttanut perheen ja lahisuvun merkitysta.
Useiden tutkimusten mukaan nain ei kuitenkaan ole k&ynyt vaan lahipiiri on edelleen merkittavin
tuen tarjoaja (esim. Kinnunen 1998.) Alkoholiongelmaisen kanssa elédvan tilanne on hiukan
mutkikas tdssa mielessd. Jos puoliso on ongelmainen, ei hédnestd juurikaan ole tuen tarjoajaksi,

paitsi ehk& satunnaisesti. Ei varsinkaan jos tukea tarvitaan juuri hdnen ongelmansa aiheuttamaan
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tilanteeseen. Alkoholiongelmaisen vanhemman tai vanhempien kanssa kasvaneella voi myos olla
tilanne, jossa tukea ei juuri ole saatavilla ydinperheessd, eteenkdén jos molemmat vanhemmat ovat
ongelmaisia. Vaikka toinen vanhempi olisikin raitis, voi hanen aikansa ja voimansa menna arjen
yllapitdmiseen ja omaan jaksamiseensa sekd ongelmaisen tukemiseen. Voiko alkoholiongelmaisen
puoliso odottaa saavansa tukea omilta vanhemmiltaan tai sisaruksiltaan, onhan suhde

lapsuudenperheeseen usein pitkdaikaisin suhde?

Kirjoittajista vain yksi oli kokenut saavansa vanhemmiltaan pelkastaan positiivista tukea, han oli
saanut sekd konkreettista tukea lastenhoidon ja véliaikaisen majoituksen muodossa ettéd

emotionaalista tukea.

”Sovimme ettd kun mies juo, lahdemme vanhempieni luo evakkoon. Olimme siella toistuvasti ja
meidat otettiin aina positiivisesti vastaan. Se oli turvapaikkamme, sain puhua jos halusin, jos en

halunnut, sain olla rauhassa.” (P4)

Tama Kirjoittaja oli kuitenkin selkeasti poikkeus, padosa Kirjoittajista oli kokenut saaneensa
vanhemmiltaan pelkéstddn negatiivista tukea. Joko tukea ei ollut saanut lainkaan tai sitten se oli
sisaltanyt tuomitsemista, arvostelemista ja painostamista eroon. Kuusi kirjoittajaa koki, ettei voinut
keskustella asiasta vanhempiensa kanssa luontevasti tai ollenkaan.

”Pakenin kotoa ja matkustin vanhempieni luo. En halunnut pahoittaa heidéan mieltaén, lopulta oli

pakko kertoa, ei siitd mitddn keskustelua tullut.” (P1)

“Vanhempani ovat "huolissaan” mutta eivit halua kuulla kun yritin selittdd. (P3)

Tukea vanhemmilta olisi odotettu ja toivottu, pettymys tuen puuttumisesta korostui tilanteissa,
joissa vanhemmat asettuivat miehen puolelle. Kaksi kirjoittajista koki, ettd omat vanhemmat olivat
miehen puolella tai ainakin kantoivat huolta nimenomaan miehen selviytymisestd. Eras Kirjoittaja

kertoi isastéan, joka keskusteltaessa perheen tilanteesta, sanoi:

”En mind sinusta ole huolissani, sind kylld pdrjddt, mutta miten tuon miehen kdy? ”(P9)

Suhde appivanhempiin voi olla hankala, erityisesti perheissé joissa on alkoholiongelman kaltaisia
pulmia. On ymmarrettdvaa ja inhimillistd, ettd vanhempi pitda lapsensa puolta, siindkin tilanteessa

jossa lapsi ei kayttdydy omaa perhettddn kohtaan oikein. Juovan puolison vanhemmista kerrottiin
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kolmessa tarinassa. Yhdessd suhde oli melko yksipuolinen tukisuhde, jossa tyttdystava hoiti myds
ongelmaisen puolisonsa aidin puolesta kaytannon asioita ja tuki h&nt4d. Kahdessa muussa miehen
aiti oli asettunut poikansa puolelle ja p&aasiassa kielsi ongelman olemassaolon.

“Ex-anoppi on katkera, ei kesta sita etté pojalla muka olisi ongelma. Han syyttda minua avioerosta

ja kannustaa poikaansa olemaan maksamatta elatusmaksuja. (P2)

Marja Holmilan (2003, 83) mukaan tdmantyyppinen reagointi on tavallista, ongelmaisen
sukulaisten voi olla vaikea hyvaksya paihdeongelman olemassaoloa ja siksi eivat halua uskoa

vaikka siita kerrottaisiin.

Negatiivinen tuki nakyi vanhempien osalta Kirjoittajille valintojen arvostelemisena. Arvostelu ja
painostaminen eroon tuntuivat Kirjoittajista vaikealta ja moni Kkertoikin etdéntyneensa
vanhemmistaan tuen puutteen ja painostuksen vuoksi. Jos ongelmaisen vanhemmat eivét halua
uskoa ongelmaa, voi puolison l&heisten sukulaisten reaktio olla painvastainen. He usein suhtautuvat
lilankin ankarasti ja ehdottavat, suorastaan painostavatkin, radikaaleihin ratkaisuihin (Holmila
2003, 83).

”Vanhempieni mielestd olen “vaikea” tahallani, “aiheutan ongelmia ja huolta tahallani”, olen
kasittamaton idiootti enka tunne arvoani. Tukea parempaan en ole saanut enka ole voinut kertoa

heille miltd minusta tuntuu. --- Vélini vanhempiini ovat tulehtuneet pahasti.” (P3)

Alkoholiongelmaisten puolisot eivat nayté kirjoitusten perusteella juurikaan saavan tukea omilta tai
puolisonsa vanhemmilta. Sisarukset mainittiin muutamassa Kirjoituksessa, heiltd kolme mainitsi
saaneensa konkreettista tukea yopaikan ja lastenhoidon muodossa. Yksi kirjoittaja kertoi saaneensa
sisareltaan yOpaikan tilanteen ajauduttua kotona sietdmattoméksi, mutta toivomaansa emotionaalista

tukea han ei ollut saanut.

”Vietin yon siskoni luona, aamulla han alkoi imuroimaan muina miehind eikd kysellyt mitdan

vaikka keskustelu olisi ollut paikallaan.” (P1)

Saatu tuki saattoi olla paitsi vaéranlaista tai puutteellista, myos aiheuttaa ristiriitaisia tunteita. Tuen
hakeminen ja pyytaminen altisti arvostelulle, torjunnalle ja liialliselle neuvomiselle. Toisaalta
laheisten tuki oli toivottua ja tarkedd, toisaalta painostaminen ja kauhistelu raskasta. Moni Kirjoitti

ristiriitaisista tunteista ja kertoi lopettaneensa léheisille kertomisen tai ainakin rajaavansa sitd, jotta
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ei kuormittaisi heitd ja itseddn liikaa tai karkottaisi heitd jatkuvalla uskoutumisella. Tdassa
katkelmassa nékyy se sosiaalisen tuen ominaisuus, ettd tuki voi olla sekd antajalle ettd saajalle

kuormittavaa:

---heidan (laheisteni/NA) oli valilla vaikea olla tukenani ja ymmartaa sita etta jatkoin vaikeaa
parisuhdettani. Erityisesti nuorin siskoni vaati minua eroamaan lasten vuoksi. Mina koin tilanteen
sellaisena, ettd minulla oli vain kaksi huonoa vaihtoehtoa, joista piti valita. ---jossain vaiheessa tuli

sellainen olo ettei kehtaa endd puhua kenellekddin.” (P4)

Kirjoituksista useissa mainittiin lapset mutta heihin ei kertaakaan viitattu mahdollisena tuen
tarjoajina, ei edes aikuisiin lapsiin. Kirjoituksissa pohdittiin 1ahinn& lasten hoitoa ja vanhemmuuden
vastuun jakamista toisen vanhemman ollessa ongelmainen sekd mietittiin miten lapset asian
kokevat. Saija Fabritiuksen pro gradu-tyossa (2007) alkoholiperheessa kasvaneet aikuiset lapset
(naiset) kertoivat usein siitd miten olivat joutuneet itinsd tukijoiksi ja olkap&aksi ja miten sen
vuoksi kokivat suhteensa ditiin ongelmallisena. Kaikki tdman aineiston Kirjoittajat ovat myos naisia
ja osa myos aiteja. On mahdollista, etté aineistoon ei vain ole sattunut kuvauksia lapsista tukijoina,
mutta pidan myos hyvin mahdollisena, ettei diti valttamattd tunnista turvautumistaan lapseen, onhan

aidin perinteinen rooli nimenomaan turvan ja tuen tarjoaja.

Vastaus kappaleen alussa esitettyyn kysymykseen siitd, voiko vanhemmilta ja sisaruksilta odottaa
tukea nayttdisi tdmén tutkimusaineiston perusteella olevan Kkielteinen. Mielestani oli hiukan
yllattdvaa se, miten vahan alkoholiongelmaisten puolisot kokivat saavansa tukea omilta
vanhemmiltaan tai sisaruksiltaan. Useat tutkimukset sosiaalisesta tuesta korostavat nimenomaan
tatd ryhmaa tuen tarjoajina. Synnyinperheen sisdisid suhteita on totuttu pitdmaan pysyvimpina ja
ldpi eldmédn kantavina, onhan “veri vettd sakeampaa”. Toki oman perheen, kumppanin ja lasten
hankinta muuttaa suhteita omiin vanhempiin ja sisaruksiinkin mutta elaman Kriisitilanteissa on
tavallista turvautua ihmisiin joihin on melko pysyva suhde. Né&in ei kuitenkaan ndyttdisi olevan
tdssa kohtaa. Ehk& vanhemmat haluavat olla puuttumatta liikaa aikuisen lapsensa eldmaan ja
parisuhteeseen tai kokevat ongelmista keskustelemisen kiusallisena.  Tutkimuksessaan
vakivaltaisista avioliitoista Suvi Keskinen (1996) l0ysi tatd tutkimusta enemmén viitteitd
vanhempien, erityisesti &itien tarjoamasta tuesta, mutta hénenkin tutkimuksessaan nakyi myos
tukemattomuus ja katseen k&&ntdminen poispain. Perheen sisdisiin suhteisiin ja ongelmiin voi olla
vaikea puuttua, onhan avioliitto sanonnankin mukaan kahden kauppa ja kolmannen korvapuusti.
Sosiaalisen tuen tarjoaminen sellaisissa elaman muutostilanteissa kuten esimerkiksi lapsen

syntyminen on varmasti tuen tarjoajalle helpompaa kuin tuen tarjoaminen perheen siséisissa
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kriisitilanteissa, l&hipiiri voi kokea olevansa keinottomia. Lisaksi on itsellekin helpompaa jattaa

ongelmat perheen ratkaistaviksi ja sysatd vastuu ratkaisusta erityisesti raittiille osapuolelle.

5.3.2 Sekundaaritaso

Sekundaaritasoon olen luokitellut kuuluvaksi ystavat, sukulaiset, tyOtoverit ja naapurit. Eniten
kirjoituksissa kerrottiin ystavisté ja heidan antamastaan tuesta. Ystavien antamana tukena mainittiin
useimmin emotionaalinen tuki eli puhuminen ja kuunteleminen seké negatiivinen tuki. Negatiivinen
tuki sisalsi useimmiten ymmartamattomyyttd, avun epaamista ja eroon painostamista, joka oli ehké
tarkoitettu ystavan taholta emotionaaliseksi tai informatiiviseksi tueksi mutta joka koettiin
ahdistavana ja epamiellyttdvand. Tama nayttéisi vahvistavan Orfordin (1998) kasitysté siita, ettd
laheinen toivoo tueltaan puolueettomuutta sekd omien ratkaisujen tukemista painostamatta

mihinkaan.

Emotionaalinen tuki ystavalta, silloin kun sita saatiin, koettiin hyvin tarkeaksi ja suorastaan elamén
pelastavaksi asiaksi. Tarinoiden Kirjoittajille asioista puhuminen ja se, ettd joku kuunteli
tuomitsematta ja ymmartéen oli erittéin helpottavaa. Puoliso ei kaivannut talléin niinkaan ohjeita tai

neuvoja vaan kuuntelevaa korvaa ja olkapaatd johon nojata.

"Minulla on aivan ihana ja luotettava paras ystéva, joka on myos perheellinen nainen. Tama
ystavani on ollut minulle korvaamaton tuki. Olemme lenkkeilleet ja jutelleet vuosien varrella

varmasti tuhansia kilometrejd. llman hdntd en olisi jaksanut. ”(P2)

Kirjoituksissa positiivisena sosiaalisen tuen antajina korostuivat sellaiset ystavat, joiden kirjoittaja
koki syysta tai toisesta ymmartdavan puolison tilannetta. Usein nailld ystavilla oli omia kokemuksia
alkoholiongelmaisista l&heisista ja he sen vuoksi osasivat suhtautua tilanteeseen oikealla tavalla.
Yhteiset kokemukset usein myods ladhensivat ystdvyyssuhteita. Thoits onkin todennut, ettd
sosiaalinen tuki on tehokkainta silloin kun tukija ja tuettavan eldmaéntilanteet ovat riittdvan

samanlaiset ja he ymmartavat toisiaan tunnetasolla (Thoits 1986, 420-421).

"Ystavdt, joilla joku ldheinen on pdihdeongelmainen, ovat tukeneet minua erittdin paljon. Heiddn
kauttaan olen huomannut miten paljon pdaihdeongelmaisia on Suomessa ja miten laajalle
paihdeongelmat vaikuttavat. Ystavat, joiden laheisten paihdeongelmista en ole ennen tiennyt, ovat
hyvin yllattavissakin tilanteissa avautuneet minulle kun ovat ensin kuulleet omasta tilanteestani.

Nama keskustelut ovat olleet erittéin tarkeitd. Uskon, ettd vertaistuki on parasta tukea. Vain
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vastaavan itse kokenut voi ymmartaa toista vastaavassa tilanteessa olevaa. Han ymmartaa kuinka
suuri hata on juuri silla hetkella, eik& vahattele. --- Omalla tavallaan monet ystavyyssuhteeni ovat
syventyneet tdman ongelman myota, vaikka toki mukavampiakin tapoja siihen varmasti olisi. (P3)

Ystavatkadn eivat aina olleet kykenevié tai halukkaita tarjoamaan tukea. Yksi puolisoista kertoo
tapahtumasta, jossa mies oli aggressiivinen ja poliisit kdvivat paikalla rauhoittamassa tilannetta.
Kirjoittaja ei uskaltanut jaada kotiin, joten han pyysi apua ystavaltaan.

”Soitin naisystavalleni kysyen yopaikkaa, vastaus oli ei. Han on ystavani vuosikymmenten takaa ja

asui muuten 200m kotoani. Olisin voinut kdvelld sinne.” (P1)

Toinen kirjoittaja oli kokenut ystaviensa suhtautumisen ja kayttaytymisen hyvin loukkaavana ja

paatynyt esittdamaan heille kaiken olevan kunnossa, jotta ystavat eivat saisi tietda totuutta.

"Ystavdni jotka eivit tunne yhtdkddn pdihdeongelmaista ihmistd, eivdt osaa suhtautua tilanteeseen
ja ovat pitéaneet minua idioottina ja levitelleet asioitani eteenpain. Tastéa olen loukkaantunut hyvin
pahasti ja todennut, ettd heille on parempi olla kertomatta mitéan ja vetaa vain tekohymy naamalle
vaikka pahaa tekee.” (P3)

Torjutuksi tuleminen ystavana pidetyn henkilon taholta koettiin hyvin satuttavana. Taméa aiheutti
osaltaan vetdytymistd ja salailuakin, ei haluttu uudelleen altistaa itsed tai omaa perhettd toisten
torjunnalle, arvostelulle tai juoruilulle. Ikdvat kokemukset lahiympdriston suhtautumisesta, hépeé ja
pelko leimautumisesta olivat Idsné tarinoissa. Kirjoittajista moni mietti kenelle asiasta voisi kertoa,
jotta koko perhe ei siitd karsisi. Tama pelko leimautumisesta ja torjutuksi tulemisesta néaytti
koskevan nimenomaan tilannetta ystavien silmissa, ei niink&éan etédisempien ihmisten: naapureiden,
tyokavereiden tai tuttavien. Maritta Itdpuiston tutkimuksissa on tullut ilmi, ett& perhe ja siiné elavét
lapset tosiaankin helposti leimataan ympdriston taholta, jos yhdelld perheenjésenistd on

paihdeongelma. Tasta ndkdkulmasta leimautumisen pelko ei ole ollenkaan turha.

“En ole kertonut mieheni alkoholismista kuin ldheisimmille ystdivilleni. Koen, ettd perheessd oleva
alkoholismi-sairaus nahdaan hyvin halveksittavana ja paheksuttavana asiana, joka pahimmassa

tapauksessa leimaa ikdvdlld tavalla kaikkia perheen jisenid.”(P2)

Eras Kirjoittajista vertasi alkoholismia ja toisaalta syopaa sairauksina, jotka koskettavat jokaista

perheenjésentd. Syopad sairastava henkild ja hanen perheensd saavat ymmaérrysta ja sympatiaa,
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muut ymmartavéat sen raskauden ja vakavuuden. Samalla tavoin alkoholismi uuvuttaa koko perhetta

mutta ympariston suhtautuminen on erilaista ymmartaméattdmyyden vuoksi.

Osa kirjoittajista kertoi alkoholiongelmasta avoimesti ja koki, ettd oma asenne vaikuttaa siihen

miten muut suhtautuvat perheeseen.

Sukulaisten antama tuki oli p&dasiassa negatiivista, kirjoittajista ainoastaan yksi oli saanut
konkreettista tukea lastenhoidon muodossa ja yksi kertoi sukulaisten tietdvan perheen tilanteessa ja
kéyvan siksi kylassd. Padasiassa sukulaiset pysyttelivdt kauempana, eivat halunneet tietda

tilanteesta.

"Sukuni ei halunnut tietdd, auttaa minua mitenkddn, sen tajusin. He sulkivat silmdnsd. ”(P1)

Aiemmin jo vanhempien ja sisarusten kohdalla pohdin sitd, johtuisiko l&hipiirin tukemattomuus
perheen ja avioliiton yksityisyydestd. Jos puuttuminen perheen siséisiin asioihin on ihan
laheisimmillekin vaikeaa, on se varmasti ainakin yhta vaikeaa sukulaisille. Suomessa ei ole tapana
puuttua toisten asioihin eika sukulaisuus ole syy tehda niin. Moni Kirjoittaja mainitsi sukulaisten
my6s asuvan muualla joten heihin ei ollut jatkuvaa kontaktia. Etadmmaéll& asuvien ja muutenkin
harvakseltaan tavattavien sukulaisten on helppo etdannyttéa itsensa ongelmista ja olla huomaamatta

mitaan.

Naapurit ja tyokaverit mainittiin melko harvoin, naapurit mainittiin pari kertaa tahona, joka soitti
poliisit perheriidan tai alkoholiongelmaisen vékivaltaisuuden wvuoksi. Naapureista Kerrottiin
neutraalisti, todettiin vain tapahtunut. Tyodkavereista kerrottiin hiukan enemman, muutama
kirjoittaja oli kertonut perheen tilanteesta tyOpaikalla. He kokivat ettd Kotitilanne vaikutti
tyopanokseen, joten tyokavereidenkin oli parempi tietdd tilanne. Kaikki olivat kokeneet
tyokavereiden suhtautuvan tilanteeseen asiallisesti, yksi Kirjoittaja oli saanut myds emotionaalista
tukea, lohdutusta ja tarjouksia konkreettisestakin avusta mikéli tilanne menisi sellaiseksi. Kukaan ei
ollut kokenut tyokavereiden suhtautuvan negatiivisesti tai ymmartamattomasti ja se olikin juuri mité
kirjoittajat toivoivat. Tyokavereilta ei odotettukaan suurempaa tukea, riitti kun asian sai kerrottua ja

siihen suhtauduttiin asiallisesti

5.3.3 Tertiaaritaso

Tertiaaritasoon  kuuluviin tukijoihin luen viranomaiset sekd ihan satunnaiset tuttavat.
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Viranomaistahoista mainittiin useimmiten poliisi, lisdksi tahdn ryhmdan kuuluvat terveys- ja

sosiaalipalveluiden edustajat ja erilaiset vertaistukeen perustuvat ryhmat.

Tama ryhma sai eniten mainintoja positiiviseksi koetusta sosiaalisesta tuesta. Tuen muodot
sisalsivat kaikkia tuen muotoja, padosassa olivat emotionaalinen tuki ja konkreettinen tuki. Vain
kaksi mainitsi kokemuksen tuesta olleen negatiivinen, toinen oli hakenut apua A-klinikalta mutta
koki ettei todellista ongelmaa (puolison alkoholinkdytt) otettu vakavasti vaan ongelmaa ja
juomista ylipaatdan vahateltiin. Toinen Kirjoittaja kertoi kdynneistd perheneuvolassa, jossa hén
myo6s koki, ettei todellista ongelmaa kasitelty eikd perhe taten tullut autetuksi. Vaikka nama
kertomukset pettymyksista viranomaiskontakteihin ovat vahemmistdssd, on niihinkin mielesténi
tarkedd kiinnittdd huomiota. Negatiiviset kokemukset liittyivat tilanteeseen, jossa Kkirjoittajat
kokivat, ettei heitd kuunnella eika heidan kokemuksiaan ongelmista oteta vakavasti. Auttajataho
pyrki ndissa tapauksissa ulkopuolelta méarittamaan mika oli ongelma ja puuttumaan siihen,

huolimatta avun hakijan erilaisesta kokemuksesta.

Moni Kirjoittaja kertoi tarinoissaan kohtaamisista poliisin kanssa. Kaikki maininnat sisalsivat
kertomuksen positiivisesta tuesta, padasiassa tuki oli ollut konkreettista. Riitatilanteissa poliisi
saapui paikalle rauhoittamaan tilannetta ja tarvittaessa vei vékivaltaisen puolison pois. Poliisi tarjosi
my0s informatiivista tukea neuvomalla miten jatkossa voisi toimia, esimerkiksi miten hakeutua
turvakotiin. Poliisin osalta voisi tdman aineiston perusteella todeta, ettd annettu tuki oli riittavaa ja

sellaista mitd tuen tarvitsija toivoikin.

“Viranomaisten kanssa olen asioinut pdihdeongelmaisen Idiheisend kun yhdessd asuessamme
poliisit kavivat meilla usein kamalan metelin takia. Viimeisen kerran he kavivat kun minut
pahoinpideltiin ja siitd seuranneessa oikeusprosessissa asioin myds viranomaisten kanssa. He

’

kaikki ovat kohdelleet minua aina erittdin hyvin, minulla ei ole tdstd mitddn pahaa sanottavaa.’

(P3)

Suvi Keskisen tutkimuksessa (1996) vakivaltaisista avioliitoista, kokemukset viranomaisista ja
my0s poliisista ovat paljon negatiivisempia, Siind misséd tdmén tutkimuksen Kirjoittajat ovat
kokeneet saaneensa tarvitsemaansa apua, on Keskisen tutkimuksessa enemmén kokemuksia
syyllistdmisestd ja uhrin vastuuttamisesta. Tamén tutkimuksen Kirjoittajista osa mainitsi kylla
poliisin neuvoneen miten voi eri tilanteissa toimia, mutta he eivat olleet kokeneet painostamista tai
syyllistdmistd. Toki tdsséd aineistossa on huomattavasti vdhemman kuvauksia vakivallasta tai

sellaisista riitatilanteista, joissa viranomaisen puuttumista kaivattiin, mutta ndissdkdan kuvauksissa
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ei kirjoittaja ollut kokenut suhtautumista epatoivottavana.

Toisena erityisen positiivisena ryhmand nayttaytyivat erilaiset vertaistukeen perustuvat
laheisryhmat, joilta saatiin p&dasiassa emotionaalista tukea. Ryhmissa sai puhua vapaasti ja siella
moni koki, ettei oma tilanne olekaan ainoa laatuaan, kohtalotovereita on paljon. Ryhmassa monet
kokivat ehk& ensimmaistd Kkertaa, ettd heidan tunteensa, ristiriitaisuuksineen kaikkineen,
hyvaksyttiin, eikéd heidan tarvinnut puolustella tai selitella niitd. Moni kirjoittaja oli kokenut jossain
vaiheessa tulleensa painostetuksi eroon tai muuten kohdannut ymmartaméattomyytta miksi jatkaa

suhdetta alkoholiongelmaisen kanssa. Eras Kirjoittajista kuvasikin tuntemuksiaan seuraavasti:

“Al-Anon ryhma oli hyva paikka. Siella kaikki ymmarsivat minua. Ja sain luvan rakastaa sairasta

miestdni. Samalla opettelin myds rakastamaan itsedni.” (P4)

"Kdvin myos Myllyhoitoklinikan liheisryhmdn. Sen jdilkeen olemme kokoontuneet ryhmdldisten
kanssa jo kolmen vuoden ajan ---. Meistd on tullut hyvia ystavia ja tuemme toinen toistamme.

Ymmdrrdmme toisiamme, koska tieddmme mitd on olla alkoholistin ldheinen.” (P2)

Sosiaalityontekijand olen melko yllattynyt siitd miten véhan Kirjoituksissa kerrottiin
sosiaaliviranomaisista. Vanhempien/vanhemman pdihteidenkéytt6 on yleinen syy lastensuojelun
puuttumiselle perhe-elamééan, mutta néissa kirjoituksissa ei se ndy mitenkaan. Ainoastaan kahdessa
kertomuksessa mainitaan sosiaalityontekija, eika rooli ole kummassakaan kovin suuri. Toisessa
tarinassa sosiaalityontekijat kayvat kotikaynnilla tapaamassa perhettd lastensuojeluilmoituksen
seurauksena, mutta tilanteesta mainitaan vain lyhyesti ja kertomuksesta saa kuvan, ettd tapaaminen
tapahtui vain tdman yhden kerran ja tapaamisella perhe sai lahinna yleisia neuvoja miten toimia
alkoholiongelmaisen juodessa. Toinen mainita oli tatdkin yleisempi, erds Kirjoittaja mainitsi
sosiaaliviranomaiset yhtena tahona, johon oli ollut yhteydessa etsiessadn miehelle hoitopaikkoja.
Itse olisin useammassakin tarinassa ndhnyt tilanteita ja hetki4, jolloin sosiaaliviranomainen olisi
pystynyt auttamaan, mutta sosiaaliviranomaiset nayttaisivat olevan edelleen taho, joka puuttuu jos

puuttuu mutta jonka puoleen ei niink&an itse k&&nnyta.

Tamakin tutkimus vahvistaa sitd aiemmissa tutkimuksissa (ks. esim. Itapuisto 2005, 91; Johansson
& Kokkonen 1992, 2) esiin tullutta seikkaa, ettd sosiaality0dssé télloin ja edelleen kohdataan vain
pieni huippu ongelmista, piiloon j&& vield paljon. Lisdksi julkisuudessa kayty keskustelu
sosiaalitydsta painottuu usein lastensuojeluun ja nimenomaan huostaanottoihin ja ndin pakkokeinot,

joista huostaanotto on ainoa, ylikorostuvat ja vahvistavat mielikuvaa miltei mielivaltaisesti
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toimivista, lapset vievistd tyontekijoista. Se ei mitenk&an kannusta yhteydenottoihin, moni edelleen
pelkaa kontaktin sosiaalityontekijadn johtavan automaattisesti huostaanottoon. Todellisuudessahan
suuri osa sosiaality6sta, oli se sitten lastensuojelua tai aikuissosiaality6td, on neuvontaa, ohjausta ja
tukemista. Varmasti alkoholiongelmaisen laheisten huomioimista tulisi edelleen korostaa myos

sosiaality0ssé, ei vain osana alkoholiongelmaisen hoitoa vaan myds ihan omina itsendan.

5.4 Ongelman ja ongelmaisen vaikutus sosiaalisiin suhteisiin

Eldma alkoholiongelmaisen puolison rinnalla nayttdisi vaikuttavan kertomusten perusteella
sosiaalisiin suhteisiin ylipaataan. Puolisot kuvailivat muutosta suhteissa, aiemmin vilkas sosiaalinen
elamé kapeni ja kutistui ajan myota. Eristdytymisesta ja eristimisestd kertoivat monet Kirjoittajat.
Eristaytyminen ei laheskaéan aina ollut tarkoituksellista tai tiedostettua, niin vain kéavi. Syyné tahan
mainittiin usein se, ettd puoliso itse oli niin uupunut ja vasynyt ettei yksinkertaisesti jaksanut pitaa
ylla sosiaalisia suhteita, ongelmainen taas karttoi suhteita yhteisiin ystaviin. Elaminen jatkuvassa
kriisitilanteessa ja stressissa ei voi olla vaikuttamatta ihmiseen ja voimien kuluminen péivasta
toiseen selviytymiseen on ymmadrrettdvaa. Uupumus saattoi olla fyysistd, seurausta valvotuista
oistd, tai henkistd uupumusta seurauksena eldmén ennakoimattomuudesta ja arvaamattomuudesta.
Kirjoittajat kokivat eristdytyneisyyden epéatyypillisend ja epatoivottavana tilana, he kuvailivat
itseddn kaikesta huolimatta sosiaalisiksi ja olisivat kaivanneet yhteydenottoja muilta, vaikka eivét

itse siihen aina kyenneetkaan.

”En tee tapaamisia ystavien kanssa etukateen koska se on mahdotonta, kun ei voi tietdd miten saa
taas nukuttua, jos saa ylipaataan ollenkaan. --- Tama tietenkin luo eristaytyneisyyttd, ja rajoittaa

sosiaalisen elamani, vaikka olen ulospainkaantynyt ja positiivinen henkild. ” (P1)

“Aviopuolisoni alkoi karttaa sosiaalisia tilanteita. Perheemme ystivyyssuhteet jdivdit hoitamatta

koska han karttoi kaikkea yhteistd. Itse en jaksanut kaikesta huolehtia.” (P2)

Ystavyyssuhteiden ja muiden sosiaalisten suhteiden katkeamista tai hiipumista kuvataan usein
luopumisena. Moni mainitsee luopuneensa paljosta siitd mink& madrittelee normaaliin aikuisen
elamaan liittyvéksi. Normaalia eldam&& ovat mukavat juhlat ystivien kanssa ilman pelkoa miehen
juopumisesta, mukavat kesdlomat ja joulut, teatterimatkat, perhejuhlat. Luopuminen oli usein
tapahtunut myds muiden vuoksi, puoliso ei halunnut saattaa muita ihmisid epamiellyttdvaan tai
hankalaan tilanteeseen. Né&in puoliso oletti muiden reagoivat juomiseen negatiivisesti ja sen

héiritsevdn muita joten ennaltaehkéisevasti torjuttiin mahdolliset hankalat tilanteet. Sosiaaliset
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tilanteet yhdessa puolison kanssa olivat lahinnd raskaita, Kirjoittajat kokivat etta heidan pitaa vahtia

miehensa juomista eivétka he voineet keksittyd omaan viihtymiseensa.

?Varoittelin juomasta litkaa kun olimme tilaisuuksissa joissa viinaa tarjottiin.” (P9)

Suomessa on tavallista ettd alkoholi kuuluu miltei kaikkiin tilaisuuksiin urheilukilpailuista
perhejuhliin. T&ma aiheuttaa vaikeuksia perheessd, jossa alkoholi on ongelma ja voi rajoittaa
osallistumista sosiaalisiin tilanteisiin. On helpompi jaada kotiin kuin osallistua tapahtumiin, joissa

on jatkuvasti alkoholia tarjolla.

Eristdytymiseen liittyi jonkin verran my0s haped ja pelko. Pelko koski Idhinn& sitd miten mies
kayttaytyy seurassa, juoko perhejuhlissa ja onnistuvatko viikonloppusuunnitelmat vai alkaako
juominen. Jos puoliso joi tilaisuudessa, oli seurauksena hapeéd. Hapea koski nimenomaan naista, hén
hépesi toisen kayttaytymistd, vaikkei sindnsa ollut sithen milldan tavalla syyllinen tai osallinen.
Naisen hédpeé oli paitsi my6tahapedd miehen kaytoksen vuoksi, mutta myds hapeda siitd etta han on
sellaisen miehen kanssa yhdessa. Moni kirjoittaja pohti mitd muut ihmisen asiasta olivat mielta ja

ihmettelivatkd he miksi han jatkoi sellaista parisuhdetta, missa mies kéayttaytyi hapeallisesti.

”Kuljen perhejuhlissa ja hdpean miehen kéytostd. ” (P8)

”Hapesin myds, mitd hapesin? Toisen ihmisen tekoa, ja hapesin myds sitéd ettéd olin tallaisen

)

humalaisen vaimona vield, ettei minulla ollut parempaa itsekunnioitusta, hdpesin tdtd kaikkea.’

(P1)

Ongelman piilottelusta kertoivat jotkut, usein mainittiin ettd salailua oli jossain vaiheessa mutta se
havaittiin turhaksi ja lopetettiin. Yksi kirjoittajista koki kulissien yllapitamisen jatkuvasti tarkedna

ja halusi antaa itsestaan ja perheestaan taydellisen kuvan.

"Ulkopuolelle ei saanut ndkyd, minun piti olla huoliteltu, iloinen ja tehokas, koti oli aina

putipuhdas ja lapset kauniisti puettuja”. (P7)

Eristamistd tapahtui myos ympadriston puolelta. Ongelmaisen kayttdytyminen muiden seurassa
saattoi olla epdmiellyttavad, jonka vuoksi ihmiset karttoivat h&nen seuraansa ja sen myotd koko
perhettd. Holmilankin (1997) tutkimuksen mukaan perhe kyll& haluaisi puhua, mutta ymparisto ei

halua kuunnella.
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”Olen kokenut etten voi puhua eldmdstdni tai perheestdni mitddn.” (P9)

”Koen ettéa perheessa oleva alkoholismi-sairaus nahdaan hyvin halveksittavana ja paheksuttavana

asiana, joka pahimmassa tapauksessa leimaa ikdvdlld tavalla kaikkia perheen jésenid.” (P2)

Miehen mustasukkaisuus oli yksi tekija, joka aiheutti ystdvyyssuhteiden katkeamista.
Mustasukkainen mies eristi puolisonsa muista, jopa tydssa ja kaupassa kayminen tai omien
vanhempien tapaaminen saattoi johtaa valtavaan riitaan. Jotkut kokivatkin helpompana talldin jattaa

sosiaalisen elaman minimiin riitojen valttamiseksi.

Kaikki vaikutus sosiaalisiin  suhteisiin el kuitenkaan ollut negatiivista. Osa Kkertoi
ystavyyssuhteidensa myo6s vahvistuneen ja syventyneen ja esimerkiksi laheisryhmien kautta oli
I0ytynyt uusia ystdvid. Ystavyyssuhteiden vahvistumiseen ja uusien ystavien l6ytymiseen liittyi
poikkeuksetta vertaistuen elementti, suhteet syvenivét saman kokeneen tai kokeneiden kesken. Seka
Itdpuisto (2000) ettd esimerkiksi Wiseman (1991) ovat tutkimuksissaan havainneet, ettd ei-juovat
puolisot usein hakeutuvat toisten ei-juovien puolisoiden seuraan. Tahan voi olla syyna toisaalta se
ettd muut ihmiset ovat jattdneet alkoholiongelmaisen perheen ja toisaalta se, ettd samojen
ongelmien kanssa taistelevat ymmartavat toisiaan. Kirjoittajat, joilla ei ollut ystdvid samassa

tilanteessa, eivétka sellaisia 16ytaneet, kokivat enemman suhteiden hiipumista ja yksindisyytta.

Edelliset alaluvut kertoivat puolisoiden kokemuksista sek& sosiaalisista suhteista. Seuraavaksi kayn
lapi alkoholiongelmaisen vanhemman kanssa elaneiden (aikuisten) lasten kokemuksia.

5.5 Alkoholiongelmaisen vanhemman lapsena

Alkoholiongelmaisen vanhemman lapsia oli kirjoittajien joukossa kuusi. Heista viidella juova
osapuoli on ollut is& ja yhdelld ongelmainen on &iti. Kirjoittajat ovat verrattain nuoria kaikki, nuorin
on 19-vuotias ja vanhin 31-vuotias. Yhden Kkirjoittajan is& oli raitistunut ja lopettanut

alkoholinkdytdn kokonaan, muiden vanhempi joi edelleen.

Aiemmin Kirjoitin siitd, miten eldmantarinat jakautuvat tavallisesti eri eldménvaiheisiin, joista joku
vaihe tai jotkut vaiheet voivat kirjoitusten teemasta riippuen korostua. Ndiden kirjoitusten aiheina
ovat kokemukset alkoholiongelmaisesta vanhemmasta, joten néissa tarinoissa puolestaan korostuvat

lapsuuden ja nuoruuden kokemukset, aika jolloin lapsuudenperheessd juovan vanhemman kanssa
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vield asuttiin. Liséksi suurin osa kirjoittajista késittelee lyhyesti nykytilannettaan. Kaikki Kirjoittajat
ovat jo itsendistyneet ja muuttaneet pois lapsuudenkodistaan eli kukaan heistd ei enda asu

alkoholiongelmaisen kanssa.

Kertomukset alkavat padsaantoisesti kuvauksilla ensimmaisistd muistikuvista vanhemman
juomisesta. Yksi Kirjoitus tekee t&ssd poikkeuksen, se on alun perin muuta tarkoitusta varten
kirjoitettu ja késittelee perusteellisesti muistot ja eldaménvaiheet syntymastd nykyhetkeen. Moni

Kirjoittaja mainitsee etté ylipaatdén ensimmaiset muistot liittyvat jotenkin alkoholinkayttoon.

Kaikki varhaisimmatkin muistoni liittyvat alkoholiin ja sen kayttoon. Aitini juominen on pilannut
useimmat juhlat, joulut, juhannukset, vaput, viikonloput, kaikkiin liittyy kipeitd kokemuksia ja
muistoja.” (L4/4)

Kirjoittajat kertovat huomanneensa jo melko pienind vanhemman juomisen, vaikka eivat sin&dnsa
olisi asiaa ymmartaneetkddn. Muutokset vanhemman kéyttdytymisessd ja sen aiheuttama
turvattomuudentunne on kuitenkin jaanyt mieleen ja yksi Kirjoittajista kertoo niiden edelleen
aiheuttavan painajaisia.. Vanhemmat eivat ehkd ole ymmartdneet miten aikaisin pieni lapsi

havaitsee tallaiset asiat.

”Lapset tunnistavat vanhempien juomisen véalittdmasti. Aanenpainon muutokset, sameat silmat,
muuttuneet liikkeet, kaiken huomaa kertavilkaisulla. On ihan turha piilotella juomista tai pulloja,
me tieddmme kylld.”(L3/])

Vanhemman alkoholinkayttd leimasi Kirjoittajien lapsuutta ja nuoruutta monella tavoin. Lapsuuden
kuvauksissa toistuvat luottamuksen pettdminen, ahdistus ja hylatyksi tulemisen tunteet. N&ama

kokemukset vaikuttivat osaltaan suhteisiin muiden ihmisten kanssa.

"Témd asia (isin juominen/NA) on vaikuttanut minuun ihmisend suuresti. En luota ihmisiin,
pelkdan ettd minun hylatdan, kuten isani teki minulle jattdessddn minut yksin ryyppyreissujen
ajaksi.” (L3/1)

"Tavatessani nykyisen aviomieheni olin miehestdni aivan tajuttoman mustasukkainen. Jos hdn ldhti
ulos, saatoin soittaa 20 itkuraivaripuhelua illan aikana, ettd missa han on ja kenen kanssa. ---
Tajusin, ettd isani on pettanyt luottamukseni niin lukuisia kertoja, etten pysty luottamaan miehiin,

ennen kuin asia on kdsitelty.” (L2/])
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Aikuisuuteen seuraa usein myos arvottomuuden ja syyllisyyden tunteet. Lapsi ihmettelee, miksei
han ole raittiuden arvoinen, miksi pullo on aina tarkedmpi? Néita tunteita kuvataan kertomuksissa

usein ja ne paljastavat sen tuskan mité lapsi voi kokea jaddesséan toiseksi:

’Kipein kysymys on se, miksi hdn juo? Han tietda ja ndkee sen satuttavan minua syvasti mutta se ei

auta. Miksen mind, hinen lapsensa, ollut lopettamisen arvoinen?” (L4/A)

Syyllisyydestd kerrottiin muutamassa tarinassa. Syyllisyys tuli esiin usein tilanteissa, joissa
kirjoittaja koki olevansa onnellinen tai tyytyvainen. Onnen tunnetta seurasi syyllisyys, ei ole oikein
olla onnellinen kun vanhemmalla menee huonosti. Voisiko jotain kuitenkin tehdd vanhemman
tilanteen helpottamiseksi, petdnkd luottamuksen Kirjoittamalla tarinan, olemalla hetken
tyytyvainen? Syyllisyys ei ndissa tarinoissa niinkaan liity pohdintaa siitd, onko itse syyllinen
vanhemman juomiseen vaan nimenomaan tunteeseen, etté itsell& ei ole oikeutta olla onnellinen jos

vanhempikaan ei sita ole.

Kirjoittajista kukaan ei maininnut vanhemman juomisen aiheuttaneen taloudellista puutetta,
ainakaan kovin suuressa maarin. Moni mainitseekin, ettd ulospéin on kaikki ollut kunnossa,
vanhemmat hyvissé tyopaikoissa, omakotitalo ja kaikki muut hyvan eldman ulkoiset tunnusmerkit
kohdallaan. Alkoholinkayttod ja petettyja lupauksia yritettiin korvata hankkimalla tavaraa tai

antamalla rahaa:

"Myéhemmin tekoja paikkaillaan lahjoilla: ostetaan herkkuja, tavaroita, annetaan rahaa.

Rakkauden ostaminen kiy kiiteviisti.” (L4/A)

Alkoholia ongelmallisesti kdyttdvd vanhempi murtaa monessa suhteessa sen ihannekuvan mikéa
hyvastd vanhemmasta on. Kaikkein vahvimmin tdmé nékyy naisten kohdalla, ditien alkoholink&ytto
on edelleen huomattavasti tuomitumpaa ja paheksuttavampaa kuin isien. Suomalaisessa kulttuurissa
miesten alkoholinkayttd, olivatpa he iseja tai eivat, on hyvaksyttyd, jopa odotettua. Ainahan mies
voi viinaa ottaa, ainakin vé&hdn. Naiset ovat monessa suhteessa tasa-arvoisia, mutta he eivat
edelleenkaén voi juoda kuten miehet, eivat varsinkaan jos ovat &iteja (Kujasalo & Nykénen, 2005).
Juova éiti el voi olla hyva é&iti. Tiina Toérmén (2011) tutkimuksessa juovat didit kertoivat usein
puolustelleensa juomistaan &itiydella: koska hyva 4iti ei voi olla alkoholisti, eivét hekaan siis olleet
alkoholisteja (emt. 2011, 130).
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Kertomuksissa vain yhden éiti oli se joka alkoholia ongelmallisesti kaytti. Kertomus ei sindnsa
juurikaan poikennut kertomuksista, joissa ongelmainen oli isd. Yksi kohta oli kuitenkin selkeé&sti
erilainen:  kaikissa isd-kertomuksissa kerrotaan myo6s didistd, h&nen toiminnastaan ja
alkoholinkaytostd, mutta diti-kertomuksessa ei mainitakaan isdd. Ei kerrota onko isda perheessa
ollenkaan, missé han on, mita han tekee, onko hédn arjessa mukana. Koska tarinoita on vain yksi, ei
sen perusteella voi tehdd yleistyksid. On kuitenkin totta, ettd Suomessakin lasten hoito- ja
kasvatusvastuu kuuluu edelleen aidille, &idistd puhutaan kun puhutaan perheestd. Jos aiti ei ole
lasnd, on se poikkeustilanne joka vaatii selityksen, isan poissaolo ei sitd samalla tavalla vaadi. Siina
voisi olla syy, miksi isa loisti poissaolollaan &iti-kertomuksesta mutta &iti oli lasné jokaisessa isa-

kertomuksessa

Monet Kkirjoittajista Kkertoivat ajattelevansa juovaa vanhempaa kahtena eri persoonana, on
humalainen, vieras mies/nainen ja sitten selvé isé/aiti. Ongelmaisella on useampi persoona riippuen

onko selvé, humalainen ja miten kauan on juonut.

"Monet kerrat olen tullut kotiin toivoen ndkevdni isdni. Sen sijaan vastassa on ollut

’

sameasilmainen, punoittava, haiseva vieras ihminen. Iscini on kadonnut, silloin minulla ei ole isdd.’

(L3/1)

Tama kokemus isattomyydestd, vaikka isa olisikin ollut fyysisesti lasnd, nakyy myds esimerkiksi
Itdpuiston (2001) tutkimuksessa. Itapuisto jakaakin Huttusen tapaan isattémyyden fyysiseksi ja/tai
psyykkiseksi isattomyydeksi. Kokemus psyykkisesta isattomyydestd voi olla juurikin yll& olevan
lainauksen mukainen, juova isé on paikalla mutta ei isdna lasnd. Myos alkoholiongelmaisen aidin
kanssa elanyt Kirjoittaja kertoo samantyyppisesti didin vieraudesta ja psyykkisestd puuttumisesta
paihtyneend ollessaan. Tiina Torman (2011) vaitoskirjassa juovat aidit kertoivat myds samasta

asiasta didin ndkokulmasta: juodessaan he olivat kylla l&sna fyysisesti mutta eivét tunnetasolla.

Vaikka kokemukset vanhemman alkoholink&ytosta olivat véalilla rankkojakin, ei kukaan Kirjoittajista
ollut katkaissut suhdettaan juovaan vanhempaan. Suurin osa kylla rajasi yhteydenpitoa ja valtti
esimerkiksi tapaamisia humalaisen vanhemman kanssa, mutta kaikkien vanhemmat olivat mukana
elaméssa ainakin jollain tasolla. Yksi Kirjoittajista kertoo isansd humalassa vahéattelevan héanta ja
saavutuksiaan ja kertovan lasten pilanneen eldmansé. Koska isé ei juurikaan pysty olemaan selvin
péin, ei lapsi hdnen luonaan kdy, mutta yh& h&n kantaa jatkuvaa huolta iséstdén ja miettii voisiko
kuitenkin tehda jotain auttaakseen. Lapsen ja vanhemman suhde kestad melko paljon ja lapsi kantaa

mielessdén ja muistaa hyvat hetket vaikka ne olisivatkin harvinaisia ja muiden mielesta pienié.
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Maritta Itdpuisto on kirjoittanut, ettd alkoholiongelmaisen lapsella on kaksi vaihtoehtoa, joko saada
vanhempi péihdeongelman kanssa tai sitten luopua vanhemmasta kokonaan (emt. 2001, 115).
Nayttdisi kuitenkin, ettd on kolmaskin vaihtoehto kahden daripdén vélissa, kirjoittajat etsivat tapoja
olla yhteydessd vanhempaansa, mutta rajaavat yhteydenpidosta ulos humalaisen vanhemman

suostumalla tapaamaan vanhempaa vain hdnen ollessaan selvin pain.

Kaikki kirjoittajien kuvailemat tunteet ja kokemukset eivét suinkaan olleet pelkastadn negatiivisia.
Kertomuksissa kuvailtiin myds ymmartamista ja anteeksiantoa sekd otettiin opiksi vanhempien

virheistd. Isda kuvattiin virheista ja juomisesta huolimatta parhaaksi ja siltikin rakkaaksi iséksi.

“Rakastan isaani todella paljon. Uskon ettei han satuttanut meité tahallaan, en ole vihainen
isdlleni vaikka alkoholi veikin hdanet mukanaan. --- Toisinaan minua vihastuttaa se, ettd alkoholi on

ollut niin iso osa lapsuuttani. En syyta isdani, han on kuitenkin paras isd minulle.” (L3/I)

"Mietin olisinko erilainen jos perheeni olisi ollut ehji ja isdni ldsnd. Kylld varmaankin. Erds
elamanviisaus kuuluu néin: Vaikka maailma on taynna karsimysta, se on myds taynna karsimyksen

voittamista. Siis miké ei tapa niin vahvistaa, siihen uskon ja luotan.” (L6/1)

5.6 Ymparisto lasten kertomuksissa

Alkoholiongelmaisen vanhemman lapset kertoivat tdssd aineistossa puolisoita vahemman
kokemuksistaan ympériston ihmisista ja sosiaalisista suhteistaan. Kertomukset keskittyivat

padasiassa kuvauksiin juomisesta ja sen seurauksista.

Kertojan ja ongelmaisen lisaksi useimmiten mainittiin aiti ja sisarus/sisarukset. Kaikki sisaruksia
omaavat kokivat sisaruksista olleen heille tukea, olivathan he samassa tilanteessa. Yksindisyys
korostui sellaisessa tarinassa, joissa vanhempi sisarus oli jo muuttanut pois kotoa eikd ollut

jakamassa taakkaa ja tukemassa. Tama kirjoittaja koki, ettei hanelld ollut ketédan keneen turvautua.

Lapselle luontevaa olisi turvautua A&itiin turvattomissa ja ahdistusta aiheuttavissa tilanteissa.
Tastak&an harvemmin kerrottiin, suhde aitiin tuntui olevan monelle melko ristiriitainen. Kaikkien
Kirjoittajien, joiden isi joi, &iti oli raitis tai ei ainakaan kayttanyt alkoholia hairitsevasti. Aiti hoiti
néissa perheissa kotiin liittyvéat asiat ja oli se turvallinen vanhempi. Kirjoittajat kuitenkin monessa
tarinassa kokivat, etteivat voineet kertoa didilleen sitd, miten paljon is&n juominen heitd ahdisti. Itse

asiassa useampi kertoi yrittdneensd auttaa ja tukea kykyjenséd mukaan aitid, talta osin tutkimustulos
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on samanlainen jo aiemmin mainitsemani Fabritiuksen pro gradun kanssa. Puolisot, eli tdssa
tutkimuksessa nimenomaan é&idit, eivéat kertaakaan maininneet lapsiaan tukijoina ja tuen antajina

mutta lapsilla itsell&an on téssékin aineistossa erilainen kokemus.

»Aitini véisymys lisddntyi entisestddn iscin juonnin myotd. Aiti itki usein ja vietti eniten aikaa toiden
jalkeen sohvalla makoillen. H&n ei jaksanut huolehtia meista lapsista, kun oman selvidmisen kanssa
joutui taistelemaan. Yritin auttaa &itia. Muistan kuinka istuin poydan aaressa aidin tukena ja pyrin

saamaan didin paremmalle tuulelle.” (L6/])

Kirjoittajat myos pohtivat sitd, miksi aidit eivat lahteneet ja jattdneen juovaa puolisoaan. Moni olisi
tata ainakin jossain vaiheessa lapsuutta toivonut. Aiemmin kavin l&pi puolisoiden kertomuksista
kuvauksia liiton jatkumisen ja eron pohdinnoista, kaikki puolisothan olivat eroa vahintaankin

harkinneet.

“En tiedd, miksi diti suostui jddmdcdn tuollaiseen tilanteeseen. Hin on aina vedonnut siihen, ettd se
oli lasten parhaaksi, mutta isan juominen on jattanyt niin pahat arvet meihin jokaiseen, etta se ei
todellakaan ollut lasten parhaaksi. Ja koska aiti ja lapset suostuivat tuollaista katsomaan, isa sai

tavallaan aina hyviksynndn seuraavalle ryyppykerralleen.” (L2/])

Tassa katkelmassa nakyy se miten vahva aidin kulttuurinen rooli on. Aideiltad odotetaan vahvuutta
ja kykya toimia lastensa parhaaksi. Ritva Natkin (1995, 82) toteaakin, ettd vaikka ongelma olisi
isdssd, didin odotetaan ratkaisevan sen. Wisemanin (1991) tutkimuksessa useat naiset kertoivat
jatkaneensa liittoaan lastensa pyynnosta. Itépuisto (2001) havaitsi omassa tutkimuksessaan, etta
tilanne oli usein péainvastoin, lapset olivat pyytdneet eroamaan ja olleet vielda mydhemminkin
huolissaan didistaan, joka oli jaanyt liittoon juovan puolison kanssa. Uskon, ettd lasten joukkoon
mahtuu molempia vaihtoehtoja, osa toivoo eroa, osa pelkéa sitd. Totta on kuitenkin, ettd juovan
vanhemman luota poispdésy on usein mainittu selviytymisen kannalta merkittdvimmaksi seikaksi
(ks. esim. Itdpuisto 2001). Eroaminen oli monelle helpotus mutta toisaalta eron jalkeen yksin
jadneestd vanhemmasta syntyi syva huoli. Onhan tavallista, ettd miehen juominen pahenee
entisestadn kun puoliso ja perhe lahtevét. Téstéd kerrottiinkin kahdessa kertomuksessa, molemmissa

vanhempien eron myo6ta isan pelattiin juovan itsensd hengilta.

"Siskon kanssa yritettiin puhua ditida ympdri, ettd erottaisiin isdstd. Myé ndhtiin, kuinka isdn
juominen vaikutti koko perheen jaksamiseen. Aiti uupui ja my6 lapset ei saatu tilaa omille tunteille

ja tarpeille. 1san tarpeet menivét aina edelle. --- Aiti paéatti hakea eron ollessani 15-vuotias. Taméa
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oli helpotus ainakin kun paatos tuli ilmi. Kuitenkin huoli isasté paisui paisumistaan” (L6/1)

Eraanlaista muualle hakeutumista kuvataan useammassa kertomuksessa. Taméa voi olla seka

tiedostettua hakeutumista pois kotoa ettd tiedostamatonta: harrastusten haalimista, kavereilla oloa.

“Jossain vaiheessa koti lakkasi olemasta koti. Siitd tuli ahdistava paikka, josta halusin pois,

etdidlle. ”(L4/4)

"Ndin jdlkikdteen tuntuu siltd, ettd harrastukseni ja jatkuva kotoa poissaolo oli pakenemista
todellisuudesta. Kotona ei ollut hyva olla. Jatkuva varpaillaanolo ja isén juopottelu vei voimia. Oli

helpompaa olla tien pddlld”.” (L6/1)

Perheen ulkopuolisista ihmisista kertoi eniten kirjoittaja, joka kédvi kirjoituksessaan elamaansa lapi
muutenkin yksityiskohtaisimmin ja kronologisessa jarjestyksessd. H&n kertoi kokeneensa lapsena
isdnsd juomisesta johtuen isdnkaipuuta ja olleensa huomionkiped. Aikuisen huomiota han sai
miespuoliselta opettajalta, joka oli kotiinkin yhteydessd kertoakseen huolensa Kirjoittajan
huomiontarpeesta. Tama Kirjoittaja kertoi eldmassaan olleen myds muita merkittdvia aikuisia,

I&hinn& sukulaisia joiden luona hén sai olla ja kokea sellaista turvallista lapsuutta mité kaipasikin.

Useissa tutkimuksissa (esim. Itdpuisto 2001) on todettu, ettd ympériston tarjoama tuki ja
vanhempien lisaksi muiden aikuisten turvallinen lasndolo voi olla merkittava tekija selviytymisen
kannalta. Tama huomioiden, ympériston ihmisten osallisuus tai osallistumattomuus ei ole

mitenk&&n merkitykseton tekija.

Satu Apon (2001) tutkimuksen mukaan Suomessa on kauan ollut vallitsevana k&ytantona muiden
ihmisten alkoholinkdyttéon ja sen seurauksiin puuttumattomuus. Myos Itapuiston (2005) tutkimus
vahvisti asiaa, alkoholiongelma perheessa saa muut pysymaan loitolla, vaikka ongelmasta oltaisiin
tietoisiakin. My6s omassa aineistossani on mainintoja tallaisista kokemuksista, perheen tilanteesta
ei voida tai haluta puhua muille, koska ei uskota muiden olevan siitd kiinnostuneita. Kukaan
kirjoittajista ei kertonut mink&an tahon erityisesti puuttuneen ongelmaan, l&dhinnd oli erdén
kirjoittajan kokemus opettajasta, joka oli yhteydessa kotiin. Tamakaan yhteydenotto ei johtanut

mihinkdan sen suurempaan eik& alkoholiongelma sinansé ollut keskustelussa mukana.

Perheen, jossa on alkoholiongelmainen vanhempi, kuvaillaan usein kokevan hdpeda suhteessaan

ympariston ihmisiin. Itdpuisto (2000, 2005) on tutkimuksissaan kasitellyt tata erityisesti lasten
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kannalta. Aineistoni Kirjoittajilla hdped ei ollut ainakaan p&&osassa, toki siitakin Kkerrottiin.
Kirjoittajat kertoivat hdpedvansé keskelld pdivaakin humalassa ollutta vanhempaansa, erityisesti jos
kaverit sattuivat ndkem&an. Haped esti kutsumasta kavereita kyldan ja oli rajoittamassa sosiaalista

elamaa.

"Teini-iassa jos tulin kaverin kanssa meille, isd saattoi olla sammuneena keittion poydalla. 14-

vuotiaalle se on ddrimmdisen noloa.” (L2/1).

Yksi kirjoittajista kertoo isan alkoholiongelman aktiivisesta salailemisesta. Asiasta ei ollut kerrottu
lahimmille sukulaisillekaan. Salailu 1&hti tulkintani mukaan perheen aikuisista, asiasta ei tullut
puhua ja muiden edessa piti esittdd taydellistd perhettd. Tama Kirjoittaja kertoo tarinassaan
kertoneensa aikuisena avoimesti ongelmasta ja saaneensa vastaukseksi l&hinnad epauskoa, salailu oli
onnistunut hyvin. Lasten vaikenemisen on usein ajateltu johtuvan nimenomaan hépeéstd, mutta
tasté ei aina ole kysymys. Itpuisto (2005, 15) on tutkimuksessaan huomannut, etta hiljaisuus johtuu

ennemminkin pelosta, lapsi pelk&& mita seurauksia hénelle koituisi kertomisesta.

56



6 YHTEENVETO JAJOHTOPAATOKSET

Pro gradu-tutkimukseni aiheena ovat alkoholiongelmaisten léheiset ja heiddn kokemuksensa. Alko-
holiongelmaisten laheisista on aiemminkin tehty tutkimuksia, mutta tutkimuksissa ei ole samalla
tavalla keskitytty nimenomaan sosiaalisiin suhteisiin ja kokemuksiin sosiaalisesta tuesta. Tutkimuk-
seni on narratiivinen, analysoin sisallonanalyysin keinoin I&heisten itsensé kirjoittamia elamantari-

noita.

Kertomukset koostuivat alkoholiongelmaisen puolisoiden ja lasten kertomuksista. Analysoin ndma
kertomukset erikseen, koska uskon ettd vaikka molemmat ovat tavallaan ongelmaisen laheisid, on
kuitenkin hyvin eri asia olla puoliso kuin lapsi. Puoliso on aikuinen ja ainakin periaatteessa itse teh-
nyt valinnan el&é alkoholiongelmaisen laheisend. Lapsi taas ei voi valita vanhempiaan eiké asuin-
paikkaansa ja on eri asemassa siindkin mielessa. Itse en usko ettd ongelmaisen puolisona eléanyt voi
taysin ymmartaa sitd millaista on el&& lapsena alkoholin vérittdméssa kodissa eikad lapsi ymmaérra

millaisten asioiden kanssa puoliso painii.

6.1 Puolisoiden kertomukset

Alkoholiongelmaisten puolisot kuvailivat melko paljon ympériston ihmisia kertomuksissaan. Kuva-
ukset rakentuivat kahden teeman ympadrille: sosiaalisen tuen ja sen miké oli alkoholiongelmaisen
vaikutus sosiaalisiin suhteisiin. Sosiaalisen tuen tarjoajat ja tuen muodot jaoin eri luokkiin selkeyt-
tadkseni kuvaa siitd millaista tukea puoliso kokee saavansa ja keneltd han sitd saa. Kumpusalon
(1991) mukaan perhe- ja lahiyhteisé antaa hyvinvoinnille tarkedd emotionaalista tukea, myds Cas-
sellin (1976) tutkimuksessa primaaritason tuen merkitys osoittautui kaikkein merkityksellisimmaksi
terveyden kannalta. Omassa tutkimuksessani ei lahipiiri korostunut mitenkaan positiivisessa mieles-
sd. Laheisimmilta ihmisilta kylla odotettiin eniten tukea, mutta he aiheuttivat eniten t&ssa suhteessa
pettymyksid. Melkein kaikki olivat kokeneet, ettd saavat omilta vanhemmiltaan ja sisaruksiltaan
parhaimmillaankin vain hyvin vahén tukea. Jos tukea sai, se ei padasiassa ollut sellaista, mita puoli-
so olisi toivonut. P&&asiassa puolisot toivoivat ettd he saisivat puhua ja ettd heitd kuunneltaisiin
tuomitsematta ja painostamatta mihinkaan sellaisiin ratkaisuihin, joihin he eivat olleet valmiita.
Eniten pettymyksid tuli juuri tdssé, vanhemmille ei koettu voitavan puhua ongelmista, ja jos puhut-
tiin, niin toivottua ymmarrysté ei saatu. Vanhempia haluttiin myds varjella omilta ongelmilta jos
vanhemmat olivat jo idkkaita tai sairaita. Sisarusten kanssa oli melko sama tilanne, heidén koettiin
usein juuri painostavan eroon ja tuomitsevan puolison valinnat. Uskon, etta sisarukset talla koetulla
painostuksella tarkoittivat hyvéé ja halusivat parasta sisarelleen ja lapsille mutta puolison oma ko-
kemus ei ollut sama. Esimerkiksi Gothoni (1990) sek& Klefbeck ym. (1995) kirjoittavat, etta tuen
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saajan kokemus tuesta tai sen puutteesta on subjektiivinen ja voi poiketa taysin tuen tarjoajan ko-
kemuksesta. N&in varmasti on tdssakin, tuki on koettu tuen saajan taholta toisin kun tarjoaja on sen
ajatellut, eika siten ole auttanut tarkoitetulla tavalla.

Ystavat jakaantuivat kahteen ryhmaén: sellaisiin joilta toivottua tukea sai ja sellaisiin, jotka eivat
tukea toivotusti tarjonneet. Sellaiset, joilla oli ystavia joilta he saivat toivomaansa tukea, kokivat
nadma suhteet erittdin tarkeiksi. Suurin osa kuitenkin koki, etteivat ystavat ymmartaneet eika ystavil-
le voinut puhua alkoholiongelmaan liittyvista asioista. Tassd yhteydessa korostui vertaistuki, sel-
laisten koettiin osaavan tukea parhaiten, joilla oli omakohtaisiakin kokemuksia alkoholiongelmai-
sen ldheisend olosta. Vertaistuki ndyttaytyi tutkimuksessa onnistuneimpana tukena, osa olikin sita
mieltd ettd vain saman kokenut voi todella ymmaértaa alkoholiongelmaisen laheistd. Vertaistukea
saatiin usein erilaisista oma-apuryhmistd, joihin alkoholiongelmaisten puolisot kokoontuivat. Nais-
s& kokoontumisissa monet saivat ensimmaisen kerran puhua rehellisesti tunteistaan ja kokemuksis-
taan ilman pelkoa tuomitsemisesta, painostamisesta tai ymmartamattomyydesta. Tama tulos tulisi-
kin huomioida kun mietitddn puolisoille sopivia hoito- ja tukimuotoja. Monet Kirjoittajat toivoivat

nimenomaan sellaista ihmista elamaénsa, jolle voisivat puhua ja joka heita kuuntelisi.

Viranomaiset nayttaytyivat tutkimuksessa padosin positiivisessa valossa. Poliisi hoiti tehtdvéansa
toivotusti, samoin suurin osa muista joihin kontakteja oli. Negatiiviset kokemukset ovat usein niita
opettavaisimpia, niinpé niistd mainitaan tassékin vaikka ne vahemmistossa olivatkin. Negatiiviset
kokemukset liittyivat siihen, ettd apua hakenut puoliso koki, ettei hdnen ongelmanmaéérittelyaan
uskottu ja apua yritettiin antaa viranomaisen mielestd akuutimpaan ongelmaan. Huono viranomais-
kokemus voi johtaa siihen, ettd apua ei jatkossa haeta koska ei uskota sen kuitenkaan auttavan. So-
siaalitydssd korostetaan usein asiakkaan oikeutta méaaritella itse se mihin han kokee tarvitsevansa
tukea tai apua, ulkopuolelta ratkaisujen tai ongelmanmaarittelyiden tarjoaminen ei useinkaan ole
kovin hyddyllistad. Viranomainen on oman alansa asiantuntija, mutta pitaisi muistaa, etta jokainen
ihminen on oman eldménsa asiantuntija. Jokaisella on oikeus maaritell4 avun ja tuen tarpeensa ja
ongelmansa itse. Vaikka viranomainen olisikin eri mielt4d ongelmasta tai auttamiskeinoista, tulee
mielestani ty0 ainakin aloittaa asiakkaan lahtokohdista, ndkemyksien ldhentymistd voi tapahtua

prosessin mydhemmassa vaiheessa.

Laheisen alkoholiongelman vaikutus puolison sosiaalisiin suhteisiin oli p&&asiassa negatiivinen.
Puolisot kokivat verkostonsa pienenemisté ja ulkopuolelle ja@mistd. Tamé johtui sekd omasta ulko-
puolelle jattdytymisesta ettd ympariston eristdmisestd. Moni koki sosiaalisten suhteidensa muuttu-
van ajan myotd, aluksi ehkd vilkaskin sosiaalinen eldmé kapeutui ja kuihtui. Moni puoliso koki,

ettei jaksa pitdd yhteyttd muihin vaikka olisi halunnutkin. Raskas perhetilanne verotti voimia ja
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usein oli helpompaa valttaa sosiaaliset tilanteet kokonaan sen sijasta, etta olisi jannittdnyt miten ne
miehen kanssa sujuvat. Puolisot toimivat myos ennaltaehkaisevasti, koska he ajattelivat alkoholion-
gelmaisen ehk& olevan muiden mielesta epdmiellyttdvad seuraa, eivat he halunneet asettaa muita

hankalaan tilanteeseen ja eristaytyivat muista.

Sosiaalisiin suhteisiin ja tilanteisiin liittyi hdpean tunne. Puoliso hapesi alkoholiongelmaisen kay-
tostd mutta myos sitd, ettd itse suostui olemaan téllaisen miehen kanssa yhdessd. Muut voivatkin
tata ihmetelld, miksi nainen joka h&peédé juovaa miestaén, ei lahde suhteesta? Tutkimuksissa on to-
dettu, ettd nainen on miesté riippuvaisempi muiden mielipiteesta ja hyvaksynnésté ja arvioi usein
itseddn sen mukaan kuinka muut hanet ndkevat. Koska h&peé on hyvin lamaannuttava tunne, altistaa
se voimattomuudelle, masennukselle ja alistaville ihmissuhteille. (Auvinen 2001, ref. Térméa 2011,

125.) Siina voi olla ainakin osaksi selitys, miksi nainen kuitenkin jatkaa suhdetta juovaan mieheen.

Puolisot kylla pohtivat poikkeuksetta eron mahdollisuutta, toteutuipa se tai ei. Ne, jotka ongelmai-
sesta puolisostaan erosivat, alkoivat rakentaa omaa elaméaansa fyysisesti erossa miehestd. Henkinen
yhteys ei kuitenkaan katkennut valttamatta heti, vaikka fyysisesti asuttaisiinkin jo eri paikoissa.
Puoliso kantoi ongelmaisesta huolta vield eron jalkeenkin ja siitd luopuminen vaati oman prosessin-

Sa.

Ne, jotka edelleen jatkoivat liittoaan ongelmaisen miehen kanssa, kavivat usein silti myds oman
eroprosessinsa lapi. Heidan eronsa oli henkinen siind mielessd, ettd he eivéat endd halunneet el&a
elaméaansa miehensé rytmissa. Vaikka alkoholiongelmainen puoliso on tavallaan perheen ulkopuo-
lella ainakin juodessaan, on han silti se joka perheen eldman usein rytmittdd. Tasta puolisot pyrkivat
pois, he halusivat hallita itse elamaénsa ja olla riippumattomia siitd mik& miehen tilanne mahdolli-
sesti on. Outi Holma (2011) on pro gradu-tydssaan tutkinut paihdeongelmaisten perheenjésenena
elaneiden suhdeuraprosesseja ja havainnut, ettd yksi k&énteentekevé vaihe téssa prosessissa on luo-
vuttaminen. Luovuttaminen on henkisen etdisyyden ottamista ja irrottautumista ongelmaisesta, sen
myo6ta ongelmainen ei endd pysty vaikuttamaan l&dheisensa selviytymiseen yhta vahvasti kuin aikai-
semmin. Omassa tutkimuksessani tdmé kohta suhdeurassa korostui kertomuksissa ja kaikki taval-

laan kavivat sitd 1api eropuheen myota.

6.2 Lasten kertomukset

Alkoholiongelmaisen vanhemman kanssa eldneet joutuvat usein kokemaan arvottomuutta, hylatyksi
tulemista, pelkoa ja turvattomuutta. Lapsi hakeutuu l&heistensé luo turvaan kun hantd kohtaa ulko-

puolinen vaara, mikali turvaa ei ole, voi psyykkinen kehitys vaarantua. Laheisimpien ihmisten aihe-
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uttamaa haittaa pidetd&nkin taman vuoksi aarimmaisen traumatisoivana. (Hessle 1996, ref. Holmila
ym. 2008.)

Tutkimusten mukaan pdihteita kayttavien vanhempien lapset ovat ongelmakayttdytymisen riski-
ryhmaéa erityisesti nuoruusiassé. Alkoholiongelmaisen vanhemman tai vanhempien kanssa elénei-
den kohdalla ollaankin usein huolissaan siit4, periytyvatké vanhempien ongelmat lapsille. Kasityk-
set tastd ovat vaihdelleet aina vaikutuksen kieltdmisestd kohtalonomaiseen suhtautumiseen, nyky-
aan painotetaan elamantilanteiden ja lasten yksil6llisyyttd. Vaikka ndilla lapsilla onkin ehka keski-
madraista suurempi riski esimerkiksi paihteidenkayttoon, masennukseen ja ihmissuhdeongelmiin,
on yksil6llinen vaihtelu kuitenkin niin suurta, ettei nditd ongelmia voi automaattisesti yleistaa kos-

kemaan kaikkia alkoholiongelmaisten lapsia. (Holmila ym. 2008.)

Tarja Paakkonen (2012) toteaa vaitoskirjassaan, ettd lapset, joiden vanhemmilla on paihdeongelma
ja rikollista kayttaytymisté ja jotka itse kayttaytyvat vékivaltaisesti, ovat erityisen psykososiaalisen
intervention tarpeessa. Han Kirjoittaa, etta téllaiset lapset joilta puuttuu vanhemmuuden tuki, ovat
erityisessa syrjaytymisvaarassa erikoissairaanhoitoon painottuvassa palvelujarjestelméssa. Hénen
ehdotuksensa on lisatd kotipalvelua, perheneuvolapalveluita ja kouluterveydenhuoltoa. Téssa tutki-
muksessa Kirjoittajat eivét juurikaan kertoneet ulkopuolisesta puuttumisesta, yksi maininta oli opet-
tajan yhteydenotosta kotiin. Yhteydenotto ei kuitenkaan johtanut varsinaisen ongelman, eli van-
hemman alkoholinkayton, esille tuloon. Koulu on paikka, jossa kotiongelmat usein nékyvét ja joka
olisi luonteva paikka varhaiselle puuttumiselle, onhan koulu iso osa lapsen ja nuoren eldaméaa. Té&s-
sékin tutkimuksessa aikuiset lapset kertoivat vanhemman alkoholinkdyton vaikuttaneen heihin ai-
kuisuuteen asti. Se nakyi vaikeuksina ihmissuhteissa, epaluottamuksena seka syyllistymisend. Nai-

hin ongelmiin oli moni myds aikuisena hakenut ja saanut apua.

Ongelmat lapsuudessa osattiin myos kaantad positiiviseksi asiaksi. Vaikeudet olivat muokanneet
kirjoittajista sellaisia, kun he nyt olivat, antaneet ehkd vahvuuksia joita ei olisi ilman néit4 koke-
muksia. Omille lapsille ei haluttu samanlaisia kokemuksia, joten omaan vanhemmuuteen panostet-
tiin. Alkoholiongelmaisten laheisid, erityisesti (aikuisia) lapsia koskeva tutkimus painottaa usein
selviytymisté ja siitd tassakin tutkimuksessa monet kertovat. Oman eldmén rakentaminen omista
lahtokohdista, sen hyvéksyminen ettei ongelmaista laheistd voi muuttaa tai auttaa ilman hanen omaa

haluaan, on selviytymista.

Kirjoittajat olivat usein huolissaan vanhemmistaan. Juovan vanhemman terveydesta huolehdittiin,

samoin hanen mielialoistaan, yksindisyydestdan, ja elinoloistaan. My®6s raittiista vanhemmasta ol-
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tiin huolissaan, etenkin jos han oli yha yhdesséd juovan vanhemman kanssa. Tamé huoli oli niin sy-

vélle juurtunutta ja jatkuvaa, etta se saattoi olla esteend omalle onnellisuudelle.

Alkoholiongelmaisen hoidossa huomioidaan nykydadn myds laheiset ja perhe ainakin siten, ettd
useissa hoitopaikoissa perhe osallistuu hoitoon ja perheelle on yhteisid tapaamisia tyontekijan kans-
sa. Tyontekijoilta, jotka tyoskentelevét sellaisen perheen kanssa, jossa on alkoholiongelmainen ja-
sen, vaadittaisiin herkkyytta tunnistaa tilanne, jossa myds laheinen tarvitsisi tukea. Holmila ym.
(2008) kirjoittavat, ettd nykyaan ongelmana on se, etta palvelujarjestelmien ty6 hajoaa niin monelle
sektorille, etteivat kaikki perheenjasenet valttaméttd tule huomioiduksi riittavélla tavalla. Etenkin
lapset voivat jadda aikuiskeskeisessa tyossa liian vahélle huomiolle.

6.3 Tutkimuksen arviointia

Aineisto koostuu minulle kirjoitetuista eldmantarinoista. En ole juurikaan kyseenalaistanut kerto-
musten todenperaisyytta, uskon ettd ne ovat rehellisesti Kkirjoitettuja kuvauksia omasta eldmasta al-
koholiongelmaisen laheisend. Omaelamékertoja harvoin Kirjoitetaan omasta paastd keksien, toki
nithin voi liittyd muistivirheitd ja epamiellyttavien asioiden selittelyd (Eskola ym. 1998, 124).
Vaikka kertomukset siséltaisivatkin muistivirheitd, ei se tee niistd véhemman luotettavia tai rehelli-
sid, kaikki kirjoitetut kokemukset ovat jollain tavoin sen hetken ja tilanteen varittdmia, toisessa het-
kesséd kertomuksesta olisi tullut toisenlainen, mutta silti yhta tosi. Tutkimuksessani en pyri yleista-
madn tuloksiani kaikkia alkoholiongelmaisten l&heisid koskeviksi kiistattomiksi totuuksiksi, uskon
kuitenkin, ettd kaikki laheiset voivat 16ytaé tutkimuksesta jotain heitdkin koskettavaa ja tuttua. Ko-
kemukset ovat henkildkohtaisia ja yksil6llisid mutta samalla yhtyméakohtia voi varmasti 16ytaa jo-

kainen samassa tilanteessa ollut

Holmila (2003, 97) kirjoittaa, ettd laheisid kannattaa kuunnella, koska heidan kokemuksensa voivat
edistad auttamiskeinojen etsimisessa. Auttamiskeinoja voi miettid niin viranomaistasolla kuin myds
yksilotasolla. Koska Suomessa alkoholiongelma on laaja ja yleinen, tuntee suurin osa meista var-
masti perheen, jossa kérsitdan alkoholiongelmasta. Ympdriston ihmisilla on oma roolinsa myos tél-
laisen perheen eldméssa. Tassé tutkimuksessa tarinansa kirjoittaneet melko yleisesti toivoivat ympé-
riston ihmisid eldmaansa, vaikka eivat itse olisikaan aina jaksaneet olla aktiivisia. Kuunteleminen,
tukeminen ihmisen omista lahtokohdista tuomitsematta ja painostamatta olivat ne auttamiskeinot,

jotka laheiset itse kokivat hyddyllisimmiksi

Kaikki tarinat ovat naisten kirjoittamia ja yhtd lukuun ottamatta tarinoissa alkoholiongelmainen on

mies. Vain yhdessa tarinassa ongelmainen on Kirjoittajan aiti. Nykyaén naiset juovat melkein siind
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missa miehetkin, joten varmasti kokemuksia naisten (&itien ja puolisoiden) alkoholiongelmasta on,
mutta ne ovat vdéhemmistossa téssé tutkimuksessa. Samoin miesten kertomuksia Idheisend elamises-
t4 ei tahan tutkimukseen tullut. T&ma ei sindnsé ole yll&tys, naiset yleensakin ovat padosassa silloin
kun kyseessa ovat Kirjoitetut tarinat, naisille ilmeisesti on luontevampaa Kirjoittaa elamastaan ja
kokemuksistaan vieraallekin ihmiselle. Miesten kokemukset laheisend el&émisestd olisivat varmasti
olleet antoisia ja mielenkiintoisia, sen tutkiminen kokevatko miehet eri tavalla laheisend olon ja
miten ympériston ihmiset heille nayttaytyvat jaa taman tutkimuksen ulkopuolelle, mutta ehké paa-

tyy johonkin toiseen tutkimukseen.

Oma graduprosessini on ollut pitka ja vaikea. Vaikeinta siind on ollut tekemattomyys, asian lyk-
kéaminen ja murehtiminen. Varsinainen tekeminen ei ole ollut yhtéan niin vaikeaa kun syiden kek-
siminen tekemattomyydelle. Alun perin olin luvannut tehda graduni ennen esikoiseni syntymaa.
Hén tayttada tand vuonna 10 vuotta, odotan nyt viidettd lastani. Nahtévasti saan kuitenkin gradun
valmiiksi ennen hanen syntymaansé. Olen lasten ohella ollut my6s sosiaalityontekijdna vuosia ja
vakuutellut kaikille, etenkin itselleni, ettei gradu tee minusta yhtd&n parempaa tyontekijad enka kui-
tenkaan opi mitaan tyohoni liittyvad vaikka sen tekisinkin. Olin véarassa. Olen oppinut paljon, en
vain itsesténi ja graduaiheestani, mutta myds paljon sellaista jonka voin aikanaan tyéhonikin vieda.
Gradun valmistumisessa ikévinta on se, ettd vasta loppuvaiheessa alkoi olla jonkinmoinen kasitys
siitd miten gradu olisi pitdnyt tehdd. En kuitenkaan taida en&da aloittaa alusta vaan hyvéksyn sen,
ettd gradun tekeminen oli oppimisprosessi ja lopussa kuulukin olla hiukan viisaampi kuin aloittaes-

sa.
”Ja ala siité huoli, ndinhan taalla kay
aurinkokin paistaa, vaikkei sité nay.
Tuuli ajan mittaan pilvet valjastaa
ikuisuuteen karkaavat tihdet paljastaa.”

(Nainhan taalla kay/Eppu Normaali)

62



LAHTEET

Ackermann, Robert J. (1991) Lapsuus lasin varjossa. Lapsi alkoholiperheessd. Helsinki: A-

klinikkas&atio. Suomentanut Teuvo Peltoniemi.

Ahlfors, Jaana (2009) Lastensuojelutyontekijoiden sosiaalinen tuki. Epavirallisen ja virallisen tuen
kartoitus tyontekijoiden nakokulmasta. Sosiaalitydon pro gradu — tutkielma. Tampereen yliopisto,

Porin yksikko.

Alasuutari, Pertti (2001) Johdatus yhteiskuntatutkimukseen. Helsinki: Gaudeamus Kirja.

Alasuutari, Pertti (2011) Laadullinen tutkimus 2.0. Tampere: Vastapaino.

Antonucci, Toni C. & Knipsheer, Kees C.P.M. (1990) Social Network research: Review and
Perspectives. Teoksessa C.P.M. Knipscheer & T.C. Antonucci (toim.) Social Network Research.

Substantive Issues and Methodological Questions. Amsterdam: Swets & Zeitlinger, 161-173.

Antonucci T.C. (2001) Social Support, Psychology of. Teoksessa Neil J. Smelser & Paul B. Baltes

(toim.) International Encyclopedia of the Social & Behavioral Sciences 20. Oxford: Elsvier.

Apo, Satu (2001) Viinan voima. Ndkokulmia suomalaiseen kansanomaiseen alkoholiajatteluun ja —

kulttuuriin. Helsinki: Suomalaisen kirjallisuuden seura.

Aro, Jari (2011) Yhteisollisyys ja sosiaalinen side. Teoksessa Seppo Kangaspunta (toim.)
Yksilollinen yhteisollisyys. Avaimia yhteisollisyyden muutoksen ymmartdmiseen. Tampere:
Tampere University Press, 35-60.

Barrera, Manuel Jr. (1986) Social Support Concepts, Measures and Models. American Journal of
Community Psychology 14 (4), 413-445.

Burleson, Brant R. & Albrecht, Terrance L. & Goldsmith, Daena J. & Sarason, Irwin G. (1994)
Introduction. The Communication of Social Support. Teoksessa Brant R. Burleson, Terrance L.
Albrecht & Irwin G. Saranson (toim.) Communication of Social Support. Messages, Interactions,

Relationships, and Community. London: Sage Publications, Xxi-xxx.

63



Cohen, S. & Syme, S.L. (1985) Social Support and health. Orlando: Academic Press.

Copello, Alex & Maslin, Jenny & Velleman, Richard (1998). Overview and conclusions: Normal
people, abnormal circumstances. Teoksessa Richard Velleman, Alex Copello & Jenny Maslin

(toim.) Living with Drink. People Who Live with Problem Drinkers. London: Longman, 202-212.

Ellonen, Noora (2008) Kasvuyhteis6é nuoren turvana. Tampere: Tampereen yliopistopaino.

Eskola, Jari & Suoranta, Juha (1998) Johdatus laadulliseen tutkimukseen. Tampere: Vastapaino

Eskola, Jari (2001) Laadullisen tutkimuksen juhannustaiat. Laadullisen aineiston analyysi vaihe
vaiheelta. Teoksessa Juhani Aaltola & Raine Valli (toim.) lkkunoita tutkimusmetodeihin II.
Nékokulmia aloittelevalle tutkijalle tutkimuksen teoreettisiin lahtokohtiin ja analyysimenetelmiin.
Jyvéskylé: PS-Kustannus, 133-157.

Fabritius, Saija (2007) Selviytymista ja haavoittumista, naisten tarinoita vanhemman

alkoholinkaytostd. Sosiaalitydn pro gradu-tutkielma. Tampereen yliopisto.

Forsberg, Gunnar & Wallmark, Johan (1998) Natverksboken — om mdotets moéjligheter. Stockholm:
Liber.

Gothoni, Raili (1990) Vanhusten sosiaaliset verkostot ja sosiaalinen tuki. Tutkimus kalliolaisten ja
kiteeldisten vanhusten elamantilanteesta, sosiaalisista verkostoista ja tuesta. Sosiaali- ja

terveysministerid. Suunnitteluosasto. Helsinki.

Haavio-Mannila, Elina & Holmila, Marja (1986) Juomiskumppanuus ja juomisen rajoittaminen

perhesuhteiden ilmaisijana. Sosiologia 23 (2), 117-126.

Heikkinen, Hannu L.T. (2007) Narratiivinen tutkimus — todellisuus kertomuksena. Teoksessa:
Juhani Aaltola & Raine Valli (toim.) Ikkunoita tutkimusmetodeihin Il. N&kokulmia aloittelevalle
tutkijalle tutkimuksen teoreettisiin lahtokohtiin ja analyysimenetelmiin. 2. Painos. Jyvéskyla: PS-
kustannus, 142-158.

Hellsten, Tommy (1994) Virtahepo olohuoneessa. L&heisriippuvuus ja sisdisen lapsen kohtaaminen.
64



Jyvéakyla: Gummeus.

Holma. Outi (2011) La&heisen suhdeuraprosessi péihdeongelmaisen perheenjésenen rinnalla.

Sosiaalitydn pro gradu-tutkielma. Tampereen yliopisto, Porin yksikko.

Holmila, Marja (1993) Alkoholistien laheiset. Alkoholipolitiikka 58 (6), 437—444.

Holmila, Marja & Bardy, Marjatta & Kouvinen, Petra (2008) Lapsuus pédihdeperheessa ja kielteisen

sosiaalisen perimén voittaminen. Yhteiskuntapolitiikka 73 (4), 421-432.

Holmila, Marja (2003) Lé&heisen ratkaisut. Teoksessa Marja Holmila & Jonna Kantola (toim.)

Pullonkauloja. Kirjoituksia alkoholistien laheisista. Helsinki: Stakes, 79-95.

Holmila, Marja (1997) Perhe ja muut l&heiset. Teoksessa: Marja Holmila (toim.) Yhteiso ja
interventio. Alkoholihaittojen paikallinen ennaltaehkaisy. Stakesin tutkimuksia 73, 167-184.

Holmila, Marja (2001) Perhe, paihteet ja sukupuoli. Yhteiskuntapolitiikka 66 (1), 55-62.

House J.S. & Umberson, D. & Landis K.R. (1988) Structures and Processes of Social Support.
Annual Review of Sociology 14, 293-318.

House, J (1981) Work, Stress and Social Support. Reading, M.A.: Addison-Wesby.

Husso, Marita (2003) Parisuhdevékivalta. Ly6tyjen aika ja tila. Tampere: Vastapaino.

Hyvdrinen, Matti & Peltonen, Eeva & Vilkko, Anni (toim.) (1998) Liikkuvat erot. Sukupuoli

elaméankertatutkimuksessa. Vastapaino: Tampere.

Hanninen, Vilma & Valkonen, Jukka (1998) Tarinat, sairaudet ja kuntoutuminen. Teoksessa Vilma
Héanninen & Jukka Valkonen (toim.) Kunnon tarinoita. Tarinallinen nékdkulma kuntoutukseen.

Kuntoutussaation tutkimuksia 59. Helsinki: Yliopistopaino, 3-20.

Hénninen, Vilma (2003) Sisdinen tarina, eldma ja muutos. 8. Painos. Acta Universitatis Tamperensis
696. Tampere.

65



Ihanus, Juhani (2001) Minékertomukset. Teoksessa Juhanl Ihanus (toim.) Kulttuuri ja psykologia.
Helsinki: Yliopistopaino, 241-259.

Itdpuisto, Maritta (2006) Alkoholitutkimuksen unohdetut. Yhteiskuntapolitiikka 71 (3), 282—-287.

Itdpuisto, Maritta (2005) Kokemuksia alkoholiongelmaisten vanhempien kanssa eletysta
lapsuudesta. Kuopion yliopiston julkaisuja E. Yhteiskuntatieteet 124.

Itdpuisto, Maritta (2001) Pullon varjosta valoon. Vanhempien alkoholinkéytostd kérsineiden

selviytymistarinoita. Kuopion yliopiston selvityksié E. Yhteiskuntatieteet.

Itdpuisto, Maritta (2003) Vanhempien alkoholiongelma, lasten ongelma. Teoksessa: Marja Holmila
& Jonna Kantola (toim.) Pullonkauloja. Kirjoituksia alkoholistien laheisista. Helsinki: Stakes, 31—
51.

Johansson, Sari & Kokkonen, Sari (1996) Alkoholiperheen lapsi lastensuojelun sosiaalitydssa. A-

klinikkasaation raporttisarja 10.

Klefbeck, Johan & Ogden, Terje (1995) Barn och natverk: ekologiskt perspekt pa barns utveckling
och natverksterapeutiska metoder i behandlingsarbetet med barn och ungdom. Stockholm: Liber
utbilding.

Kinnunen, Petri (1998) Hyvinvoinnin ruletti. Tutkimus sosiaalisen tuen verkostojen jasentymisesté

1990-luvun lopun Suomessa. Sosiaali- ja terveysturvan keskusliitto ry. Helsinki.

Kinnunen, Petri (1999) Sosiaalinen tuki ja kolmas sektori. Teoksessa Liisa Hokkanen, Petri
Kinnunen & Matti Siisidinen (toim.) Haastava kolmas sektori. Pohdintoja tutkimuksen ja toiminnan

moninaisuudesta. Jyvéskyla: Sosiaali- ja terveysturvan keskusliitto, 102-114.

Kinnunen, Ulla (1993) Stressi ja sen hallinta. Teoksessa Kirsti-Liisa Kuusinen (toim.)
Terveyspsykologia. Juva: WSOY, 64-73.

Koivisto, Tari (2000) Irti koukusta — sosiaalisen tuen merkitys huumeriippuvuudesta irrottautuessa.

Psykologian pro gradu — tutkielma, Tampereen yliopisto.

66



Kujasalo, Anne & Nykénen, Hannele (2005) Viinin viemaa. Nainen alkoholin ansassa. Helsinki:

Kirjapaja Oy.

Kumpusalo, Esko (1991) Sosiaalinen tuki, huolenpito ja terveys. Sosiaali- ja terveyshallituksen

raportteja. Helsinki: Vapk-kustannus.

Kuula, Arja (2006) Yksityisyyden suoja tutkimuksessa. Teoksessa Jaana Hallamaa, Veikko Launis,
Salla L6tjonen & Irma Sorvali (toim.) Etiikkaa ihmistieteille. Helsinki: Suomalaisen kirjallisuuden
seura, 124-140.

Matthies, Aila-Leena & Kotakari, Ulla & Nylund Marianne (1996) Yksittaisilmiot
yhteisanalyysissa. Teoksessa A-L Matthies, U. Kotakari & M. Nylund (toim.) Vélittavat verkostot.
Tampere: Vastapaino, 243-253.

Melkas, Tuula (2009) Suomalaisten yksityiselaman sosiaalisuudesta. Teoksessa Mirja Liikkanen

(toim.) Suomalainen vapaa-aika — Arjen ilot ja valinnat. Helsinki: Gaudeamus, 21-48.

Metteri, Anna & Haukka-Wacklin, Tuula (2004) Sosiaalinen tuki kuntoutuksen ytimessa. Teoksessa
Vappu Karjalainen & llpo Vilkkumaa (toim.) Kuntoutus kanssamme. lhmisen toimijuuden

tukeminen. Stakes. Helsinki: Gummerus, 53—69.

Mékeld, Pia & Mustonen, Heli & Huhtanen, Petri (2010) Miten Suomi juo? Alkoholinkayttotapojen
muutokset 1968-2008. Teoksessa Pia Mékeld, Heli Mustonen & Christoffer Tigerstedt (toim.)
Suomi juo. Suomalaisten alkoholinkayttd ja sen muutokset 1969-2008. Terveyden- ja

hyvinvoinninlaitos. Helsinki: Yliopistopaino, 39-54.

Noppari, Elina & Uusitalo, Niina (2011) Kavereita verkossa ja sen ulkopuolella. N&kokulmia
nuorten verkkoyhteisollisyyteen. Teoksessa Seppo Kangaspunta (toim.) Yksilollinen yhteisollisyys.
Avaimia yhteisollisyyden muutoksen ymmaértamiseen. Tampere: Tampere University Press, 140—
166.

Nylund, Marianne (2004) Sosiaalisten verkostojen tutkimus ja sosiaalityon kaytannot. Janus 2 (12),
184-199.

Nétkin. Ritva (2006) Johdanto. Kulttuurisista merkityksista hoidon tutkimiseen. Teoksessa: Ritva
67



Nétkin (toim.) Pullo, pillerit ja perhe. Vanhemmuus ja paihdeongelmat. Jyvaskyla: PS-kustannus, 5-
21.

Nétkin, Ritva (1995) Maternaalisuuden kertomukset. Teoksessa: Leena Erdsaari, Raija Julkunen &

Harriet Silius (toim.) Naiset yksityisen ja julkisen rajalla. Tampere: Vastapaino, 67-87.

Orford, Jim (1998) The Coping Perspective. Teoksessa Richard Velleman, Alex Copello & Jenny
Maslin (toim.) Living with Drink. People who live with problem drinkers. Longman. London, 128—
149,

Paakkonen, Tarja (2012) Lasten ja nuorten mielenterveyspalvelujérjestelmé vaikeahoitoisuuden
néakokulmasta. Kuopio: Itd&-Suomen yliopisto, dissertations in social sciences and business studies
no 36.

Peltoniemi, Teuvo (2005) Suomalaisten lasinen lapsuus 1994 ja 2004. A-klinikkas&éatio tiimi 2, 4-
10.

Raitasalo, Kirsimarja (2008) Informal Social Control of Drinking. Finland in the Light on
International Comparison. Acta Electronica Universitatis Tamperensis 702.

Ronkainen, Suvi (1999) Subjektius, héped ja syyllisyys parisuhdevakivallan elementteina.
Teoksessa: Sari Nare (toim.) Tunteiden sosiologiaa I. EIamyksié ja l&heisyytta. Helsinki: SKS, 131—
154,

Roos, J.P. (1988) Elaméntavasta elamankertaan. Jyvaskyld: Gummerus.

Saari, Juho (2009) Yksindisten yhteiskunta. Helsinki: WSOYpro Oy.

Saastamoinen, Mikko (2011) Intensiivistyvé yksilollistyminen ja sosiaalisuuden muuttuvat muodot.
Teoksessa Seppo Kangaspunta (toim.) Yksilollinen yhteisollisyys. Avaimia yhteisollisyyden

muutoksen ymmartdmiseen. Tampere: Tampere University Press, 61-91.

Seikkula, Jaakko (1994) Sosiaaliset verkostot. Ammattiauttajan voimavara kriiseissa. Helsinki:

Kirjayhtyma.

68



Sipild, Jorma (1979) Lasten sosiaaliset ongelmat alueellisessa rakenteessa I. Jyvaskylan yliopiston

yhteiskuntapolitiikan laitoksen tutkimuksia, nro 22.

Syrjala, Leena (2007) Eldmaékerrat ja tarinat tutkimuksessa. Teoksessa Juhani Aaltola & Raine Valli
(toim.) Ikkunoita tutkimusmetodeihin 1. Metodin valinta ja aineistonkeruu: virikkeita aloittelevalle
tutkijalle. Jyvaskyla: PS—Kkustannus, 229-243.

Syrjala, Leena & Estola, Eila & Uitto, Minna & Kaunisto, Saara-Leena (2006) Kertomuksen
tutkijan eettisid haasteita. Teoksessa Jaana Hallamaa, Veikko Launis, Salla L6tjonen & Irma Sorvali

(toim.) Etiikkaa ihmistieteille. Helsinki: Suomalaisen kirjallisuuden Seura, 181-202.

Tardy, C.H. (1985) Social Support Measurement. American Journal of Community Psychology 13,
187-202.

Tarkka, Marja-Terttu (1996) Aitiys ja sosiaalinen tuki. Ensisynnyttajan selvitytyminen aitiyden

varhaisvaiheessa. Acta Universitatis Tamperensis ser. A vol. 518. Tampere: Tampereen yliopisto.

Thoits, Peggy A. (1996) Social Support as Coping Assistance. Journal of Consulting and Clinical
Psychology 54(4), 416-423.

Thoits, Peggy A. (1995) Stress, Coping and Social Support Processes: Where Are We? What Next?
Journal of Health and Social Behavior 35, 53-79.

Tuomi, Jouni & Sarajarvi, Anneli (2009) Laadullinen tutkimus ja sisallénanalyysi. Helsinki:

Kustannusosakeyhtio Tammi.

Tormd, Tiina (2011) Juovasta aidisté raittiiksi aidiksi — alkoholismista toipumisen prosessi &itien

kertomana. Oulu: Oulun yliopisto, Acta universitatis ouluensis E 123.

Vahtera, Jussi (1993) Tyon hallinta, sosiaalinen tuki ja terveys. Tyd ja ihminen.
Tyoympéristotutkimuksen aikakauskirja, lissnumero 1/93. Tydterveyslaitos.

Vilkko, Anni (1997) Omaeldmékerta kohtaamispaikkana. Naisen eldman kerronta ja luenta.
Helsinki: SKS.

69



Vilkko, Anni (1992) Omaeldmakertojen analysoiminen kertomuksina. Teoksessa: Klaus Makel&

(toim.) Kvalitatiivisen aineiston analyysi ja tulkinta. Gaudeamus: Helsinki, 81-97.

Williams, P., Barclay, L. & Schmidt, V. (2004) Defining social support in context: a necessary step

in improving research, intervention and practice. Qualitative health research 7, 942-960.

Wiseman, Jacqueline P. (1991). The Other Half. Wives of Alcoholics and Their Social-
Psychological Situation. New York: Aldine de Gruyter.

Osterberg, Esa (2005) Alkoholin kulutuksen kasvu Suomessa vuonna 2004. Yhteiskuntapolitiikka
70:3, 283-294.

Elektroniset lahteet

A-Klinikan internetpalvelu péihteista ja riippuvuuksista: www.paihdelinkKki.fi

A-klinikan yllapitdma Lasinen lapsuus-verkkosivusto: www.lasinenlapsuus.fi

Alkoholilainsdddannon kehitys:

www.thl.fi/fi Fl/web/neuvoa-antavat-fi/alkoholilainsaadannon-kehitys

Marja Holmilan luento Lapset, perheet ja péihteet - seminaarissa 7.10.2009, Helsinki. Linkki
Millaista tukea ja apua pdihteita kayttdvien vanhempien lapsi haluaisi?

http://www.ahts.fi/index.php?option=com content&task=view&id=33&Itemid=50

Paihdehuoltolaki: www.finlex.fi/laki/ajantasa/1986/19860041

Vertaistukea alkoholiongelmaisten laheisille: www.al-anon.fi

70


http://www.paihdelinkki.fi/
http://www.lasinenlapsuus.fi/
http://www.thl.fi/fi_FI/web/neuvoa-antavat-fi/alkoholilainsaadannon-kehitys
http://www.ahts.fi/index.php?option=com_content&task=view&id=33&Itemid=50
http://www.finlex.fi/laki/ajantasa/1986/19860041
http://www.al-anon.fi/

LIITTEET

Liite 1. Kirjoituspyynto

Oletko Sina elényt alkoholiongelmaisen laheisena: vanhempana, puolisona, sisaruksena tai lapsena?
Jakaisitko kokemuksiasi kirjoittamalla eldmantarinasi ja osaltasi auttaisit nostamaan esiin laheisen

nakokulmaa?

Kirjoitustyyli on vapaa ja voit kertoa itsellesi tarkeista asioista, kokemuksista ja tapahtumista.
Toivon kuitenkin, ettd kerrot my6s ymparistosi ihmisista: muista perheenjésenisté, sukulaisista,
ystavistd, tyo-/opiskelu-/koulukavereista, naapureista, viranomaisista jne., ja heidén

suhtautumisestaan sinuun ja alkoholiongelmaiseen laheiseesi.

Voit halutessasi pohtia esimerkiksi seuraavia kysymyksia:

— Millaista elamasi on ollut alkoholiongelmaisen l&heisen kanssa? Miten eldamési on muuttunut?

— Millaista laheisesi alkoholinkaytt6 on ollut? Miten kauan se on jatkunut? Onko se muuttunut?

— Onko laheisesi alkoholiongelmalla ollut vaikutusta sosiaalisiin suhteisiisi? Millaista? Onko
vaikutus ollut erilaista eri aikoina?

— Oletko kertonut l&heisesi alkoholiongelmasta? Miten siihen on suhtauduttu? Jos et ole kertonut,
miksi et?

— Onko ymparistosi ihmisista ollut apua tai toisaalta haittaa? Millaista?

— Olisitko toivonut apua/tukea? Millaista?

— Onko Sinulla kokemusta viranomaisista (esim. opettaja, poliisi, sosiaalityontekija, ladkari jne) ja

heidan suhtautumisestaan laheisesi alkoholiongelmaan?

Teen pro gradu-tutkielmaa Tampereen yliopistoon, Kirjoitukset tulevat tutkimuskayttéon. Voit
kirjoittaa halutessasi nimimerkilla tai nimettomand, kaikki kirjoitukset k&sitellaén
luottamuksellisesti ja esitetddn tutkielmassa niin ettei kirjoittajaa tunnisteta. Taustatietoina toivoisin,

ettd kerrot ainakin iké&si ja sukupuolesi.

\oit lahettda Kirjoituksesi
séhkopostina:
tai kirjeend

Kiitos osallistumisestal!
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